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اطقدمة 


الحمد لله الذي هدانا لهذا ومسا كنا لنهتدي لولا أن هدانا الله عز وجل 
وعلاء والصلاة والسلام على رسول الله سيد المتقين وإمام المهتدين» وعلى آله وصحبه 
الذين ترسوا با مدرسة محمد صلى الله عليه وسلم فسمت نفوسهم بصحبتة 
وكملت مقولهم بتربيته. 


غايثنا ے هذا المنجزان نعرض التاثرات الاجتمامية على الطب وآثار 
الطب علي علم الاجتماع والدراسات الا جتعاعية التي أاجريت لل سبيل التكامل 
والتعاضد بين علم الطب وعلم الاجتماع سم الاحتضاظ بالنظريات اتعلمية 4 
الدراسات السابقة وأدب الموضوخ لأن النظريات تبقى ما لم يأتي حسدث أو دراسة 
جديدة تفيرأو تمدل اوت طور النظرية ولد بذلت قصارى جهدي لإثبات أن 
التظلريات العلمية تنتقل من جيل إلى جيل وهن أسة إلى أخرش وفضل كل أمة 
ينجصر فيما تضيفد 3 هذا المجال وقضل جل ملف بتميزه به آي جد بد آو تمديال 
او تطويرأي موضوع. ۰ 


وقد حاولا سرد المواضيع بأسلوب سهل يسهل علبن أعزاثنا الطلية الفهيم 
الملقصود وعدم تأويل آو حصول الجدلية 3 أي موضوع وقد سردنا جميع ما يخص آي 
موضوع للالام اتتام باي مضفيوم او مصطاح أو تعريف. 


ونظرا لندرة الكثب أو المؤلضات ب4 مجال علم الاجتماع الطبي فإئنا أضغنا 
جديدا ب هدا العلم واضعين نصب أهيئنا الحطة الدراسية مساق علم الأجتماغ 
الطبي للمهن الطبية ب2 الكليات والجامعات لتقرينب وجهمات نظر زملالنا الذين 
يدرسون هذا المساق مضيضين اسئئة حول المساق تساعد الطلبة على المراجسة 
الإيجابية للمساق. 

بتناول الكتاب مفهوم الصحة والمرض واتعكاساته على الخدمة الصحية 
والدور الذي يمارزسهة المجتمع ل نجاح برامج الصحة العامة آو إعاقتيها حسب ثقافة 
المجتفع. 


اطتذمة 


ففي الوحدة الأولى تناولنا غلم الاجتماع وتعريضه وموضوعه وعلاقة علم 
الاجتصاع بالملوم الأخرى والوحدة الثاتية موضوع علم الاجتماع الطبي وتطور 
الخدمة الصحية ونشأة علم الاجتماع الطبى ومفاهيمه وشروعه وموضوعات ية علم 
الاجتماع الطبي ومستقبل علم الاجتماع الطبي وب الوحدة الثالثة تناولتا مفاهيم 
علم الاجتماع مثل الصحة والمرض والرعاية الصحية والخدمة الصحية والأيعاد 
الاجتماعية والثقافية للخدمة الصحية وغ الوحدة الرابعة سردنا بإاسهاب عن 
اللؤسسسة الصحية كتنظيم اجتماعي مئل الإسسة الصحية وتناولنا فيها الموقم 
والنشاة الإمكائات والتجهيزات الطبية والمؤسسة الصحية والمجتمع المحلي وأشرفا 
إلى الميادات الخارجية والأشسام الداخلية وإلادوار الوقائية اتعلاجية للمۋسسة 
الصحية وأقسام اللأسسة الصحية والأداء المهني والاطباء والأداء المهتي للخدمة 
الصحية والممرضين والخدمة الصسية والفنيون والخدمة المحية. 


ولل الوحدة الخاصسة تناولنا العواميل الا جيتماعمية والثقافية الرثطلة 
بالصحة والمرض مثل الأسرة ودورها غ الخدمة الصحية والطيقة الاجتماعية 
والخدمة الصحية والبيئة الاجتماعية وتأثيرها على الصحة والمهنة واشرض وبي 
العوامسل الثثافية تناولنا الثقافة والصحة والمرض والثقافة والسلوك المرضيس 
والعادات والتقاليد والحهتقدات الطبية الشعبية والرحاية الصحية غير الرسمية إلى 
جانب نظرة أو موقف الإسلام من فضيتي الصحة والمرض. 

نرجو من الله صز وجل أن يوفقنا لا فيه خير البلاد واثمباد آملين أن ذكون قد 
تواصلنا مع الدارسين غ الكليات والجامعات والدراسات العمليا نا فيه الفائدة 
والمنفعة وآن نكون قد وفقنا ة هسلنا هذا ل إبراز كل ما بتعلى بعلم الاجتساع 
الطبي وان يجهل مذا الكتاب استزادة ليمم الشباب التوقدة ب الأخذ والنهل سن 
العلم والمعرفة. 


وابله الموقتق ويه تستعين 


امؤلف 
قدري الشيخ علي 


الوحدة الأولل: علم الاجتمام .. قضايا التعريف 


الو حدة الأولى 


الوحدة الأوى: علم الاجتماع . تضايا التعريد 


الوحدة الأولى 
مقدمة ل علم الاجتماع الطبي - قضايا التعريد والدالات 


متك بد ء الخليقة والإتَضان يمى جاآهدا بن مااوتي من فوة وتفكير 
وتصرف وعمل للحصول على أكبر مستوى ممكن من الأمن وا لاستقرار والطمائينة 
ليهيش حياة عادية خالية مسن العنف والإبادة وصراع البقاء أو البقاء للاقوى 
متسلحاً بقوته العضلية 4 بادئ الأمر وقوته العقلية والتفكير بشتى الوسائل الممكنة 
المباحة وغير المبا كة الشرعيبة هنها وغير اتشرعية من أجل الحصول على قدرممين 
هن الحياة التهادئة ا بيا عن الاضطرابات النفسية التي تحد هن تفكيره 
المنطقي أو الإيجابي والعطاك 


ساعيا وراء مدف وق عدي كن فطرته الإنسائية لآته اجتماهي 
بادطبع تلغائي وعفوي & بادئ ا لامر لأ نانوی إيتفكير المنظم لديه غير مستوة 
تشروطه الأساسية التي من شاتها مستقبلا تجمله خطط لمايريد ويضع هدفاً 
لتحقيقه مسبقاً يخدم مصلحته الشخصية وا ااب ی اک وا لغرائز التي لا بد 
ان تطدب أو تلح عليه من اجل تنفيذها. متقدما ج تقهره مستقبلا للوصول إلى 
البئاء الاجتماعي الذي يحدد بموجبه واجبات وأعمال ل فرد ية المجتسع والذي 
بدوره يحدد تنوع وتفاوت واختلاف مقدارعطاء أوتاثيرالضرد 2 المجتمع لأن 
العملية لكاملية بحيث يكمل كل فرد الآخر مما يجعل المجتمع متماسك وبقوى 
ية بناءه لينقل الأفراد مستقبلا إلى التخطيط الغعال الذي يؤثر 4 سلولك الجتمع 
ويميزه عن المجتمعات الأخرى. 


من هنا جاءت مصطلحات التاثر والتاثير؛ التكيف والتكييف التوازن 
والاتزان مما جعل المجتمهات تنمو فكرياً باختلاف ثقافة أفرادها ونظرتهم إلى 
الجتمع التي تمخضت عن التنشئة الأولى لالإنسان» العواصل المؤثرة المباشرة وغير 
المباشرة ثقافة مجتمعه حسب فهمه لتطلبات وأهداف وطموح المجتمع الذي ينتمي 


الوحدة الأولى: غلم الاجتماع . قضايا التعريف 


ويعيش فيه يؤر ودتائر فيه لأن مجتمع له لقافته الخاصة به التي ثميزه عن باهي 
الجتمعات وأيضا له علله وامراضه الخاصة التي تميزه عن المجتمعات الأخرى وحياة 
الأفرإد الذين ينتمون إلى هذا المجتمم. 


وأيضا لكل سجتمع نظرته ومفهومه للصحة لأن الإفراز الطبيعي للمجتمع 
لا بد أن يكون ضمن تقافة المجتمع وضمن البيشة الطبيعية والاجتماعية للمجتمع 
لأن أي بيئة تجد فيها المسببات للامراض لا بد أن تد العلاجات ليذه الأمراض ودا 
كانت الأسرة هي نواة المجتمع التي ثرقده بافرإده فلا بد أن تختلف النظرة إلى 
اللجتهمع من رد إلى آخر لاختلاط التنشئة الأسرية ل تكوين وتهيئة أفرادها 
للمجتمع مما يجعل من الصعب توحيد الفكروالنظرة والهدف وتلقافيا الأسلوب 
الذي يتمامل الأفرإد بواسطته مع المجثمع. 


لوأمعنا النظر ‏ التعريفات العديدة الشي عرفها الفكرون واتعلماء 
واللختصون 4 ملوم المجتمع لراينا اختلاف واضح ب تمريف علم الاجتماع لاختلاف 
النفظلرة الخاصة للمجتمح والنظرمن منظور أو زاوية محددة للمجتمع لاتجاد 
العلماء واللفكرين نحو ثمريف المجتمم إما افتصادياً أو ثقافة المجتمم أوالسلوله 
اتعام للمجتمع أو تأثير علم الاجتماع مل المجتمعات مما بجعل التعريف غير مكتمل 
لدم شموليته لجميع جوانب المجتمع وبالتالي نلاحظ ان التعريفات تكمل بعضها 
بعض لو كوا مفهوم عام لحلم الاجتماع يركز لى النواحي التفسية والاجتمامية 
والعقلية وا تبددية لهذا المجتمم أوذالف. 


ولكي يقي الإنسان تفسه ويساطظ علي حياته وبحضفظها من الأمراض 
والعلل لا بد أن يجد ويجتهد إيجاد العلاج اللازم شقاومة الأسراض والقضاء عليها 
من جدورها ويستخرج الضادات الحيوية من البيشة المحلية التي هي ملبع ومصدر 
واسع و بير من أجل استخدام الطرق الطبية والعلمية السليمة التي من شانها 
إيجاد علاج لكل مرطضس. 


الوحدا الأول: علم الاجتماع .. قضايا التعريب 


إن عملية التضاعل بين أفراد المجتمع سواء كانوا آفرادا أو جماعات هي من 
الظواهر الطبيعية بة الجتمعات الإتسانية والتي يجب دراستها بلا مجال علم 
الاجتماع وأيضاً عملية التفاعل والاختلامل والعملاقة هيما بين المجتمعات والتي من 
شانها إيجاد مجال خصب لدراسة المجتمعات والعلاقة بينها تتيجة هدا التفاعل 
والتواصل والدذي من شانه إيجاد دراسات ضاملة لهذا التواصل والاختلاط والتفاعل 
سواء من الناحية اللغوية والتشريعية والتي تدرج تحت مفهوم القانوئية وتوزيم 
الأدوار وتنظيم علافات اجتماعية لحياة أفراد المجتمع أو علاات ديلية أو عقالدية او 
المتصادية أو ثربوبة أو جمالية أو سياسية أو علمية أو اجتماعية. 


وتتيجة تطورالفكر البشري ونموه لا بد أن تگون تفيرات أو تطوير به 
التفكير أو الأهداف سواء كانت هذه التطلورات إيجابية أو سلبية وتلقائيا تكون هذه 
التطورات ب المجتمم ناتجة من تطور الفرد أو الأفراد الذين بيشكلون مصب المجتمع 
وأهم عناصرد لأننا تقوم بدراسة الحيوية بق المجتمع وهو الفكر ولا تدرس الجمود أو 
الكالثنات غير الحية لأنها لا تنمو ولا تتطور وعلم الاجتماع وجد لسراسة حياة البشر 
طقط. 


وتندرس المجتمعات عبن طريق منيجية البحث العلمي اللي تقسير ضفن 
اصول وثوابت والثي تدرس بدورها ل صفيرة وحبيرة 4 حياة وتطور الجئس 
البشري. او دراسة آي ظاهرة اجتماعية تنشا من العلاقات ببن أفراد الملجتمع الواحد 
آو العلاقة ما بن المجتيعاث المختلفة. 


ولأهمية الحقالق المؤأكدة التي يمن بها النهح العلمي بان النظريات لا 
تثبت إلا بعد تكرار توكيد ها أو تكراروإجراء البحث العلمي مثل (دراسة ظاهرة 
معينة بلا مجتمع سا) اكد الباحئون أوالدارسون ثبات صدقها ومعلوماتها مع 
المتفيرات التي تطرا على عينة الدراسة لآن الثبات والصدق منصران مهمان 4 
البحث العلمي. 


الوحدة الأول؛ علم الاجتماع .. قضايا التعريف 


ولا تثبت الحقالق إلا بعد دراستها إجرائياً من قبل باحثون مختصون غ 
مجال أو موضوع الدرإاسة مثل الباحثون ل مجال العلوم الاجتماعية والجتمهات. 
والذين يؤمنون باهمية منهجية البحث العلمي الحديث فقد كانت الدراسات قدييا 
تشير آو هي عبارة عن شعوذة وامثال شعبية ومعتقدات وإجراءات ينقصها الصدق 
والثبات. ولأهمية هده الدراسات أو الأبحاث الثى تجرى بقواعد وتنصوص البحث 
الملمي فقد ارتاينا إلى إدراج خطواث البحث الملمي بالشكل التالي: 


البست العلمي 
خطراد البحث العلمي: 
اولا؛ الإملارالعام للدراسة /البحث 
. اللقدمة. 
. المشكلة. 
, اللأهداف. 
. أهمية الدراسة/البحث. 


1 

2 

3 

4 

5. الاسكلة. 
6. الفرضبات. 
۶ اسلوب الدراسة 
8. النهجية 


9 مجتمع الدراسة. 
10 .عينة الدراسة. 


1 .مصادر جمع المعلوسات. 
خائیاً؛ الإاطار النظري . 
شالا التحليل (تحليل اتدراسةا. 
رابعا: النتائج والتوصيات. 


امسا المراجع (أدب الموضوع) (اتدراسات السابةة). 


الوحدة الأولى: علم الاجتماع .٠‏ قضايا التعريف 


ساد سا: الملاحق, 


وهذه الدراسات أو الأبحاث تخدم المجتمع المحلي والعالي لأن تواظر محلومات 
أو حقالق يمكن الرجوع إليها أو الاعتماد عليها ‡ التخطيط ل جراء آي برامج 
مستقبلية لخدمة المجتمع والافراد. 


إن اهمية دراسة التصرفات ودراسة الظواهر الاجتماعية اتتي تطرا على 
المجتمع تمطينا دلالاث واضحة عن ميزات كل مجتمع وإيجابية أو الإيمان بظاهرة 
معينة ب المجتمع وإدرا جها ضمن ثةافة هذا المجتمع الذي يستمد أسلوب حياته من 
تقافة الجتمع والعقيدة الدينية التي يؤمن بها . 


بقي علم الأجتماع هامشيا أو ثانوياً ل اهميته وفوالده وخصائصه حتي 
أواخرالقرن التاسع عشر ويداية القرن المشرين الذي شيد تطورا سريعا 4 جميع 
العلوم المختلفة وان القرن العشرين بداية لظهورفرع من قروع علم الاجتماع الا 
وهو علم الاجتماع الطبي الذي اهتم بالنواحي الاجتماعية والطبية معا ل حياة 
الفرد والمجتمع الطب الذي بدهمه علم الا جتماع والذي بدوره يدرس ظاهرتي 
الصحة والرفس وطانت بداية الإهتمام بعلم الاجتماع اقبي ملمى يد اطباء 
مختصون تنبهوا إلى أهمية دراسة ظواهرالمجتمع الخاصة بالنواحي الصحية 
والطبية من أمراض وعلاجاث وعلاقة المجتمع وعلم الاجتماع 4 الطب. 


فقد درس البأطباء المهتمين بعلم الاجتماع الحلبي الاحثياطات والظواهر 
والتدابير والحالات الاجتعاعية التي ياخذ بها لعلاح المشكلات الصحية والمرضية 
كاحد ظاهرتين تثمثعان باهمية رئيسية بلا مجال علم الاجتماع العلبي. 


ومن اأبرزالذين اهتسوا بدراسة علم الاجتماع الطبى بل بداية المشرين 
الطبيب (ألقريد جرونجان) والطبيب (ارماند جوزيف ماين). 


الوحدة الأولى: علم الأجتماع .. قضايا التعريف 
موضوع علم الاجتماع 

تشيم العلوم بشكل عام إلى موضوعين رليسيين: 
!لأول: العلوم الاجتماعية (الإنساليات): 


وهي تعنى بدراسة الإنسان من جهة تفكيره وعلاقاته ونشاطه الاجتماعي 
وعواطفه ورغباته و|إحاسيسه الختلفة وغد اهتم على اللضس بدراسة السلوك الضردي 
للإئسان ومن الأمثئة على هذه اتملوم: 


اللفاث. 
. الدياتات. 

الفنون. 

الثربية. 

الاقتصاد. 

. الثشريع (العلوم الشرعية). 
السياسة. 


ù iy e n سا یم نا طط‎ 


الجهال. 
وهده بعض الظواهر التي بدرسها علم الاجتماع؛: 


(اللغضة التشريع» الأخلاق, الدين؛ المتقدات ثقافة المجتمعء» الاقتصاد 
التريية؛ اتسياسة الجمال: الطبا. 


ومن هنا تفرع علم الاجتماع إلى فروع منها؛ 
إعلم الاجتماع اتتربوي» علم الاجتماع السياسي علم الاأجتماع الاقتصادي» 


علم الاجتماع الطبي) 


الوحدة الأولى: علم الاجتياع .. قضايا التعريف 


الثائي؛ اللوم الطبيهية: 


وهي تمنى بدراسة الظواهر الطبيعية الخارجية (بيلة الضرد) وا نتي تؤشر 2 
نسق الحياة وحياة الفرد. 


لعل الثطرق إلى السام العلوخ بموضوعية الإنساتي والطبيمي يشير إلى 
دلالات واضحة على العلاقة الوطيدة بين العلمين فالعلم الأول يدرس اللسلوك 
والانفعالات والتاريخ والتربية ولا لهذا من علاقة بموضوعي الصحة والمرض بينما 
الثالي يدرس التأثيرات الطبيعية الفيزيائية والكيماوية وعلوم الحباة على موضوعي 
الصحة والمرض لا سيما أن الطبيعة حاضنة للأوبنة والأمراض ے نفس الوقت يمكن 
أن يون العلاج من مكوناتها الثرية بالمواد اللازمة للعلاجات فالطبيعة مثل العدة 
في بیت الداء والدواء. 


يقرع علم الاجتماع بدراسة آي خلاهرة اجتماعية 4 المجتمح وإبراز هذه 
الظواهر منفصلة لأن أي طلاهرة تختامف ب4 موضرعها وإأسلربها والجوانب الؤثرة 
يها والأشخاص الذين تظهر عديهم أو يتعاملوا مع هذه الظاهرة ب1 بعض الأوقات 
كمنجز حياة أو ثثافة مجتمع لهم وایضاً پختلف تاثیرها سواء کان هذا التاتير 
إيجابياً أوسلبيا. واعتمادا على ما سبق فإننا نكون دقيقين ب1 عملية المسع او 
الدراسة لأن أهداق وتتائج واسلوب المسح سيكون متوالفا ومنسجاً مع اعداف 
الدراسة وأسلوب التعاطي معها۔ 


وین أن نقسم ذل إلى جزئين: 


1. دراسة السلوك الإيساتني الفردي أي الظاهرة أوالسلولب الذي يكون واضحاً 
على الفرد فقط وهي عبارة عن سلوكات لها دلالة قردية لاتعمم على باقي 
السنوكات لأنها تختلق من فرد إلى غرد باختلاف النوع والجنس والسن 
والثقافة والبيلة الاجتماعية وبالتالي تصبح هذه السلومكات خاصة جدا 


بضرد مسین دون غیره. 


الوحدة الأولى: علم الاجتماع . قضايا التعريف 


ويجب التركيز هنا على دراسة الاتجاهات الخاصة بالسلوك ونتائج هده 
الدراسة تكون بالتخصيص ونيس بالتعميم إلى جاب دراسة طرق السلوك 
والمؤثرات فيه وأحم صفاته ودلالاته الفردية. 


2. دراس المجتمسم الإنساني والجماعات الإنسانية أي دراسة عوامل وتاثير 
المجتمسع الواحد على المجتمعات اللأخرى ويالعكس والتفاعل الاجتماعي 
والنماء والانتماء وتطورالمجتمع والتنمية المجتمعية, 


إلى جانب دراسة الباحثون والمختصون به المجال الاجتماعي نقاط الالتقاء 
والخلاف بن المجتمعات ونقاط التشابه واللاختلاف ما بين تقافات المجتمعات 
المتوارثة من الأجيال السابقة إلى جانب الخلاف أو التفاوت ب4 التطور اتعلمي 
والتكنولوجي لالمجتممات إلى جانب مدى الأاكتساب من ثقافة الجتمسات 


الأخرى. 
تحريف علم الاجتماع 


الدراسات المديدة والمكثضة التي اجريت على موضوع علم الاجتماع من 
بداية القرن الماضي والتي بحثت 4 جميع مايتملق بهذا الاجتماع من انواعه 
وتاثيراته ودراساته التي بحثت 4 كل لوع من أنواعه بكل دفة وتفصيل باسلوب 
علمي منهجي يعتمد على دراسة الظواهر الإنسانية والمجتمعية. 


واختلضت تعماريف علم الاجتماع باختلاف الملختصين والباحثين 4 هسدا 
المجال وأيضا باختلاف الفرع الذي سيدرسة أو يؤثر فيه علم الاجتماع ومن هذه 
التهاريف: 


1. الدكتورإحسان محمد الحسن يعرفه بانه " العلم الذي يدرس بنى وظائف 
المسسات الاجتماعية دراسة تفصيلية لا تتوخى منهم واستيعاب انشطتها 


الوحدة الأوى: علم الاجتماع ٠‏ قضايا التعريد 


واحكامها وقوائينها واهدافها القريبة وا لبعيدة فحسب بل تثوخى استخلاصس 
الحقالق الاجتماعية المشثركة بيثها" ' 

2. عالع الاجتماع الشهير سوروكن يعرفه: ' عنم الاجتماع هو حصيلة المعرطة 
اتقائمة المثشابهة ب مختلف الجماعصات الإنسانية وانباط التفاعل 
المشتركة ى مختلف المجالات الإئسانية '". 

3. العالم العريي ابن خلدون عرفه يانه " علم المستقبل بذاته بتناول باتدراسة 
والتحئيل ل ما يبلحق بالحباة الا جتماعية من تفيراث ويدرسها واحدة تلو 
الي خرس ". 

4. الساتم دوركايم عرقه بانه "العم الذي يطبق على المشكلات الإ جتماعية 
وا لذي يدرس الظواهر الاجتماعية دراسة موضوعية ويعتبرها ويثعامل معها 
ڪاشياء ". 


من التعاريق السابقة الذ جر بعكن تقديم تعريف يجمع الفْكرة ب مجال واحد: 

علم الاجتماع: 
اتلم الذي يدرس الظواهر الاجتماعية دراسة علمية منهجية بهدف إبراز أو 
تأكيد ظاهرة أو سلوك آو مط حباة بهدف تحديد النصط الاجتماعي الذي ينتمي 
آو يضيف إليه مجتمع صا مم التركيز على عواسل التأثروالتأثير ومد ملاءمة 


ومواءمة الثقافات الاجتماعية الأسلوب ونمط حياة مجتهع بعينه. ومؤسس علم 
الاجتماع هو اتمالم امجست كونت. 


علاقة علم الاجتماع بالعلوم الأخرى: 


تفرع من العالوم الإنسانية ملم الا جتماع الذي يبحت 3 موضوع الإنسان 
ضمن اتمم الملم الذي له علالة وطيدة مع كل العلوم سواء كانت إنساتية او 
طبيعية ونظراً لهذه الوطيدة فقد سمي علم الاجتماع ب " جماع العلوم الاجتماعية؛ 
لأن العلوم جميعها تستفيد أو تفيد علم الاجتماع أنه العلم الإنسائي اتذي له 


الوح الأولى: علم الاجتباخ .. قضايا التعريف 


عللاظة بالإتسان والمجاسع وهو الذي يبحت ل العلاهات اللإنسائية والاجتماعية يين 
الآفراد وبين الجماعات (اللجتمعات) وتاثر وتأثير الضرد ل الجماعة وتنأثير الجماعة 
ل الضرد وتائر وتأشر المجتمعات فيما بينها إلى جانب بحث الإرث الثقاله من صادات 
وقيم وتقاليد وأعراف ب المجتمع الواحد. 


1. صلم الاجتماع والانثرويونوجيا؛ 


PF 


الاتشرويولوجيا علم من علوم علم الاجتماع وفرع يختص ويبحث حصرياً 
دراسة الشموب ومعرفة أحوال وماهية وطريقة عيش وتفكير الشعوب القديمة 
البداثية التي لم يكن لها آي ثقدم علمي اوتاريخي وغيبر موشقة لأحوانيا اتيا 
مجتمعات مغلقة ويدالية التفكير والعلوم والتقدم التكنولوجي والعر لمجال 
البحث فيها صعب لأنها لم توثق أحوالها وتظمها الا جتماعية حيث كانت قليلة 
عدد السكان لأنها ل البدايات وسساحة الارض ممتدة والسكان موزعين على الآرض 
الشاسعة والعلافات الا جتماعية بين أفرادها تكاد تكون مقطوعة إلى جائثب السلولك 
الفردي لالإنسان والسلوك المجتمعصي كان عر نشط ودر متضاعل حيست يهودنا 
السالف الت كر إلى تأحكيد عدم وجود إنجازات ملموسة أو أفداف مسقبلية لهذه 
الحماصات. من ناحية النشاطاتث الاقمتصادية ققد كانت مقتصرة علس الحاجة 
الشخصية للميش ولا تستخدم أي علوم أو تكنولوجيا متطورة وإنها استخدام 
تكنولوجيا بسيطة صنعها الإئسان من أجل حمايته الشخصية وإيجاد طرق لتامين 
هذاءه لأن الحاجة ام الاختراع قد كانت تقتصر الصنامات البسيطة على نع 
أدوات الدفاع عن النفس هن الحجروالخشب أو آي أدوات بسيطة من الطبيعة أن 
شريعة الفاب فرضت على الإنسان البدائي هذا لأن البقاء للأقوى ومن هنا جاءت 


تسمية " صراح البقاء ". وهذا يقودنا إلى توضيم أمرين مهمين: 


اولیمسا: آن علم الاجتماح تخصص و البحث والدراسة وتقصي أحوال 
اللجتمهات الإنسانية باوسع معاتي الكلمة مسن حيث العلامات والتائر والتاتير 
وا لظواهر والإرث الثقاله بالتعاون مع العلوم الأخرى. 


الوحدة الأولى: علم الاجتماع ٠‏ قضايا التمريف 


شائيهما: أن فرع الأنشروبولوجيا افتصرت دراسته ويحثه بے التهرف والخوض 
ل مجال محدد ووحيد وهو ال"جتمعات البدائية بسيطة التعقيد 3 منهجية حياتها 
وتفكيرها وعلاقاتها وارتها الثقاے. 


وا لهدف صن دراسة الأنثروبولوجيا هو مفرفة وكشف أحوال ونمط حياة 
الجماعات البدائية والإطلاع على أسلوب حياتهم وأحوالهم لأنيم كانوا اللبتة 
الأساسية الأولى أو الأولبة لدراسة الشعوب مسقبلا لان دراستهم لم تكن لدواعي 
العلوم اللإنسانية الخاصة بهم وإنها دراسة علمية أي خاصة بمجال العلم وليس 
دراسة فلسفتهم او إرئهيم الثقاة والاجتماعي وهنا يمجن التاحيد آن 
الأنئرويولوجيا هو علم إنساتي يختص باتجال الإثساني البحت لأئه يدرس الإنسان 
دون یره . 


ب. علم الاجتماغ والأئنولوجيا؛ 


قعنى الأشنولوجيا بدراسة الصفاث الشخصية والخاصة والخلفية والمميزات 
الخاصة بشعب معبن أي أته بمنى بدراسة الصفات والمميزات الخاصة لبعطضص 
الأجناس البشرية لتضيفها ضمن مميزات تميزها عن الشعوب الأخرى بواسطة 
دراسة الأتنولوجيا تقوم بتصنيف الشعوب وا لمجتمعات وإعطاثها صفة مميزة لها عن 
باقي الأجناس البشرية أو المجتممات لأن منهجية البحث ب الأشنولوجيا تعتمد على 
الاتصال المباشر لعرفة الصفات الخاهة بهذا الجنس البشري وتمييزه عن باقي 
الأجناس بے سلوكه وعاداته وقيمه وطريقة الميش والأهداف والطموجح. 


بينما بل علم الاجتماع تختاف النهجية البحثية لأن عل الاجتماع يعتمد 
على الدراسات السابفة "أدب الموضوع " والدراسات القارنة بحن الشعوب والتقاري 
الصادرة من جهات معينة ومن هنا يمكئنا التأكيد أن دراسة الأشنولوجيا للاجتاس 
البشرية أكثر دقة وصدقية من دراسة علم الاجتماع لأثها مباشرة مع الجئس 
اتبشربي وتنقل الوافع كما هو دون تحريف ا أو تبديل أو نقصران. 


الوحدة الأول: علم الاجتماع .. قضايا التعريف 


ولكن الائنولوجيا درس الجنس البشري وصضفاثه الخاصة به آي انها تشدرس 
جزء معين أو قرع من قروع علم الاجتماع لكن علم الاجتماع يدرس كاطة الأمور 
التملقة بالأجناس البشرية والملجتمعات آي ان علم الاجتماع أشسل واعم من 
الأاثنولوجيا من هضا نرى أن الأخنولوجيا تفيد الدراسات الملختصرة على ظاهرة 
محصورة ب بيلة أو مجتمع بعينه أي دراسة واطية لبيئه ولكنها غير معممة آو شاملة 
لهند البيئة الاجتماعية اي انها ے مجال واحد دون فيره. 


ج صلم الاجتماع والاقتساد: 


تناول العلماء علم الاقتصاد مع العلم الاجتماعي وخلصوا صلى أن هلم 
الافثصاد هو جزء من أجزاء أو فرغ سن طروع علم الاجتماع لان هناك ملاة متباينة 
بين العلوم الاجتماعية فيما بينها وعلم الاقتصاد وكانه للوعلة الاأولى هومادي آو 
سلح أوسوق ولكن بے النهاية للجنس البشري والمجتمعات علافة حميمة مع 
الافتصاد فالجنس البشري هوالذي يصنع الواد والجئس البشري هوالذي يسوق 
والجنس البشري هو الذي يستهلك وما دام الالقتصاد هو معاملاث الجثس البسشري 
فلا بد ان بكون عاماً أو فرعا من علم الاجتماع لأنه يدرس السوق المرض والطلب 
بصنع ؟؟ بدراسة ثقافة المجتمع يقدم العرض ويدرس المجتمع لن يقدم العمرض 
ومتى يقدم العرض ولاذا يقدم المرض. الدراسات الكلاسيكية لعلم الاافتصاد درست 
الاقتصاد كجزء منفرد وليس له علاقة مع المجتمعات بحيث استثنيت المجتمعات 
من دراستها لصالح علم الاقتصاد ولكن الدراسات الحديثة اثبتت بالد تيل القاطع ان 
الاقتصاد ينمو ويتطور عبر بوابة دراسة الشعوب أو المجتمعات اي أن علم الاقتصاد 
آصبح ملم بشري إنساني إلى جانب انه علم مادي يعتمد على السلعة اولا. فخرج 
إلى العلوم الإنساتية علم جديد سمي بعلم الافتصاد الاجتماعي اوعلم الاجتساع 
الاقتصاد ي . 


إن علم الاجتماع الافتتصادي بعضى بدراسة تأثير النواحي الاجتماعية 
واهميتها بالنسبة للحياة الاقتصادية مما يعطينا دلالات أو حقالق صادقة وصريحة 
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عن العلاقة والتكامل بين الحياة الاجتماعية والحياة الاقتصادية إلى جانب تأثر 
وتآثير كل من الا جتماع ج الالمتصاد وتائير الاقتصاد 4 الاجتماع وخير دليل على 
ذلك أن تفسيهات الطبقات الا جتماعية الحديثة جهلت الافتصاديين وأصحاب 
الأمسوال س الطبقة الأولى غ المجتمعات من حيث الأهمية والتاأفير والترتيب 
الا جتماعي . 


اما علم الاقتصاد الاجتماهي فيعنى بقضايا التسويق والمرض والطلب 
والأسعار وعمليات التفاعل واتتاثروالتائير 4 عمليات الأسعاروالاستهلاك ما 
بجعل شتاکف تفاعلاً متلازما ما بس الأقتصاد والاجتماع. وأيضا وجد حدیقاً ما 
يسمي بمصطلح مجتمع الهنة أو العمل او رجات الأعمال. 


د. علم الا جتماع وعلم النفس: 


علم النفضس: هو العلم الذي يدرس السلوك الضردي لاإنسان من حيث 
الائفعالات والإدراك والإنجازإت والقدرات والاستعدادات وا لعواطف وثقافة المجتمح 
التي بقوم اللإنسان بالالتزام بها لأنه اللبتة الأساسية للمجتمم وهو أساس اللجتمع. 


هن هنا تؤكد إن مالم النفس يدرس السلوك الفردي للإدسان ضمن 
مجتمع ما. أما عالم الاجثماع يدرس السلوك الاجتماعي أي سلو الجماعة 
هدراسات عالم الأجتماع تمتمد اهتماداً كبيرا على دراسات علماء النئفس لأئيا 
تعطيه دلالاث واضحة وثابتة عن سلوك الأفراد الذين بكوئون المجتمم بشكل عام 
ويالنهاية فكلا العلمين يدرسان السلوك الشخصي للإنسان وانجماعة. 


وعلى هذا الأساس قسمت العلوم الذي تدرس السنوك الإنساتي إلى تلائثة 
علوم وهی: 


1. علم النفس الفردي (الشخصي): الذي يدرس صفات الإتسان الأئفة الذڪر 
دراسة بحتية بميدة عن المقارنة أو التاثر واتتاثير. 
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2. علم النفس الا جتماعي: الذي يعنى بدراسة علافة الفرد بالا خرين ب مجتمع 
مامن حيث موفع الشخص وتاثيره وتانره بالاخرين إلى جاتب الملاقة 
الأاجتماعية والمهنية والاقثصادية والتربوية ما بين الفرد واللاخرين ي الجتمج 
الواحد 

3. علم الاجتماع العام: الذي يعنى بدراسة الظواعر الاجتماعية السائدة بل 
مجتمع ما وثقافة هذا المجتمع والتاثر والتاثير الإيجابي والسلبي إلى جانب 
دراسة علالة هذا المجتمع مع المجتمعات الاخرى مسن حيث تقاط الإلتقاء 
والتباعد والتاشير والتائر هيما بينها ب حب يركز علم اللفس الاجتماعي 
على دراسة الأسرة من التاثيرات البيئية المحيطة واشر الأسرة بل رد أفراد إلى 
المجتمع يتصفون بصضات شخصية سيتصضف بها المجتمع عامة لأن السلولي 
الفردي لللإنسان يون دلالة أو علامة سلولك عام غ المجثمع ويحمل صفاته. 


وهنا يمكننا التاضيد على أن آي دراسة لعلم النضس يجب أن تكون مرتبطة 
بعلم اللا جتماع وأن آي غرضية او تعميم لعلم الاجتماع على مجتمع معين ستكون 
تاتجة عن دراسات ملم النفس بحيث يكون هتاك تكاملا وتطاعلاً واتصالا ونيقا ما 
بين علم النفس وعلم الاجتماع يكمل كل منهما الا خر ويعتمد اعتمادا ڪبيرا ڪل 
على الاخر. 


ه. صلم الاجتماع والملوم السياسية: 


يتناول بالبححث الملم السياسي التنظيمات السياسية ب#دولة معينة أو 
مجتمع ها من حيث دور السلطات الثلاث التنفيذية واتتشربعية وإالقضائية. 


فالتنفيذية الممثلة بالجهاز الحكومي أو الرسمي من و زراء ومدراء دوائر 


ومؤسسات الدين يقومون بتنفيسك القوائين والالظة السياسية والافتصادية 
والتعليمية والصحية والخدساتية ممثلة باجهرة الحكومة المختلضة باشساعدة مع 
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الأجهزة أو التنظيمات الفير رسمية مثل المإسسات وإلنوادي والجمعيات والروابط 
...الخ 


أا السلطة التشريعية المثلة بسجلس النواب والأميان التي تقوم بتشريع 
القوائين والأتخلمة من جل تنفيدها من قبل السيلطة التنفيذية وتعتير السلطة 
التشريعية هي حلقة الوصل ما بين السلطة التنضيذية والشهب. 


أما السئطة القضالية فيي التي تسن القوانين وتحكم ما يبن أفراد الشعب 
والسلطة التنفيذية. من هذا التوضيح السابق تلاحظ ان كل السلطات ليا علاقة 
سباشرة بالإئسان وبالتالي باللجتمم الذي يتكون من الأفراد , واصل العمل السياسي 
دولة هو الدستور ونتيجة لتفاعل العلوم السياسية بالجتمم الواحد وعلافته مع 
المجتمعات الأ خريى ارز مصطلحات جديدة لها علافة مباشرة بحياة الأغراد سواء هن 
حيث التلفيذ او التشريم إو اتقائون سثل: 


أ . الثظرية السباسة: تحدد بموجبها اتجاهات ونمط حكم السلطة وطظرق 
تعاملها مع أغراد الجتمع إلى جانب النظرة السياسية للمجتمعات االاخريس 
وكيفية التعامل معها سياسياً إلى جائب العلاقات الدولية ما بين الشموب. 

2 الدبلوماسية: وهى الطريقة التي بموجبها يمنا التفاوض او أخذ الحقوق أو 
إعطائها إلى جانب الاتفاقيات المبرهة ما بين الحكومة والحكوماث الأخرى . 

3. الديمقراطية: وهي حكم الشعب للشعب الناثج عن راي الأغلبية ب المجتمع 
الواحد ممتلة بمجلس النواب. 

4. اتسباسة العامة والإدارة: وهي الطريقة التي تديربواسطتها الحكومة شؤون 
الدولة والأطمراد هن جميع النواحي الاقتصادية والتعليمية والصحية 
والخدماتية وايضاً المؤسسات والثنظيمات المكومية واتعلاهات المباشرة وغير 
المباشرة ما بين الحكومة وأفراد المجتمم بل الحكوهة الوا حدة. 
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ونظرا لوجود ظواهر وعوامل اجتماهية ناتجة عن دور السياسة ب4 حياة 
الإلسان ققد اهتم علم الاجتماع بدراسة الأموروالقضايا السياسية للمجتمع 
الواحد هما افرزفرع جديد لعلم الاجتماع وهو علم الاجتماع السياسي الذي يتناول 
بالبحث كل المتغيرات أو الظواهر الاجتماعية التي لها علاقة باتسياسة مثشل 
الأحزاپ الديسقراطية وتمط السلطة السالدة وا لأضطراب السياسي والاستقرار 
السياسي إلى جائب الحركات الاجتماعيية السياسبة وأثرالسياسة على حياة 
اللأفراد وتحديد نمط أو شكل الحكومة ديمقراطية أي تسلطية من هنا أصبحت دراسة 
الجتمع سياسا ذو أهمية كبيرة وطعالة عند دراسة المجتمهات بل اللوم 
الاحتماعية. 


و. صلم الاجتماع والتاريط 


يعرف التماريخ بأنه سجل موشق إما بالكلمة الكثوبة آو با رث العمرائي او 
الفني أو بالادوات أوحديثاً) بالصورة لكان وزان محدودين موشقاً فيه الحياة 
الاجتماعية وا لافتصادية والسياسية وأية أسورأخرى لحياة الآمراد 1 مجثمع مسين 
إلى جاثب الإرت الثقا إلى جائب الأحداث العملية التي قام بيا هذا المجتمم؛ وسن 
هنا لا يمكننا القول أن التاريخ علماً لأاثه متصرلد 4 أحداقه خاصا لأن كل حدث 
يعتبر خاصا بمجتمع معن لا يمكن تكرإره أو إعادة عمله أو تكرارة ويجب الرجوع إلى 
الوشالق والإثباتات الموفقة لإثبات صسحة تاريخ مجتمع معبن وينقص التاريخ 
المصداقية والثبات لأن الذي يكتب التاريخ وخاصة المكتوب هو المنتصربحيث يجير 
اللأحداث لصلحته الشخصية وسن هنا يجب الاطلاع على اكثرمن مصدر لإتبات 
عمصداقية تاريخ معبن. 


آها بالنسبة لثشابه الأحداث التأريخية فلا يمكننا التعميم لأن لكل مجتمعم 
أو حدث خاصيته فمئلا الثورة البلشقية الشيوصية ے2 روسيا تختلف ا اعحدافي 
وتفاصيلها وأهدافها ونتائجها عن الثورة الفرنسية. 
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الوحدة الثائية 


الوحدة الثائية: علم الاجتماع الطبي .. الملدمة 


الوحدة الثائية 
علم الاجتماع الطي .. امتدمة 


هناك ارتباط وثيق ومباشر بين الظروف والعايير والأطعال الاجتماهية وبين 
الأمورالمتعلقة بصحة ومرض الأفراد ومن تم المجتمعات سواء من حيث توصية 
الأمراض والوقاية منها والظضروف التي سساعدت على الإمسابة بالمرض وايضا 
بالظروف الصحية السليمة اتتي حالت دون الإصابة بالمرض لأنالسيرة الذاتية 
واللؤشرات الاجتماعية العلبيعية وشقافة الفرد والمجتمع إتما هي اساس اتتاكير إيجاياً 
آو سلباً لظ إصابة الشرد بمرض أو صحته وبالتالي پكون هناك ارتباط لا مضرمنه 4 
الارتباط التكاملي بين علم الاجتعاع الطبي وعلم الاجتماع العام. 


وكما اسلفنا سابقا أن علم الاجتماع علم يهستم بدراسة الظواهر 
الاجتماعية والسلوك العام للمجتسع الناتج من تاثراتفرد وتاثيره ي المجتمي و 
ایضا تعط الحياة السالد النابع واتتأثر بثقافة المجتمع التي تحدد ملامح وصغات 
وسيزات أي مجتمع عن الأخرولأن علم الاجتماع الطبي احسد شروع علم الاجتماع 
انه يدرس ما سبق بالتركير على العلاة عا بين الفرد والمجتمع وقفضيتي الصحة 
والرض لان بمض الحالات المرضية المضوية پمكن أن يكون سببها غير المباشير 
الاضطرابات النفسية وبالتالي الاجتماعية والعكس يمن أن تكون بمض الأمراض 
النفسية خاصة والاجتماعية عامة تاتجة عن بعض الأمراض العضوية؛ لان الحالة 
العضوية مرتبعطة بالناحية اللفسية والعكس صسحيح بحيث يكون التاثرمن حالة 
إلى حالة ناتج عن الائضفعالات والاضطرابات النفسية. ومثال على ذلك وتوضيحاً 
ذلك يمكن إدراج الثال التالي: 


احد اللأفراد ے المجتمع أصيب بسرض لا يمكن الشفاء مئه فإن حالته 
النفسية تضطرب وبالتالي إما أن يصاب باكتلاب أو مرض ذفسي يزيد من إصابته 


الوحدة الانية: علم الاجتماع الطبي ٠.‏ امتدمة 


المضوية والإصابة بالأمراض النضسية يمكن أن تكون سببا 4 إصابة الشخصصس 


بمرض عضوي ناتج عن إصابتله بمرض تفسي أو فسيولوجي. 


ويثاءٌ على سا سلف نلاحظ أن ملم الاجتماع الطبي يجمع ويمايز ويقرب 
العلاقة الحميمة والقوية بي الاجتماع والطب. 


فهنا الطبيعة والبيئة الطبيعية يمكن ان تكون سبيا للمرض لان الطبيمة 
تحوي مواد وأبخرة وتفاعلات كيماوبة وضلواهر فيزيائية تؤدي إلى امرض وايضا 
تكون ناقلة للأمراض بواسطة موادها كال اء وإ لهواء وهى تسمى عاتل للعرض. 


من هنا ملم الاجتماع الطبي يقوم بدراسة الظواهرالاجتماعية والبيئية 
التي يعيشها الإنسان ويتاثر ويؤثرقيها سواء اجتماعيا أو بيليا. 


ولا تقتصر واجبات الطبيب أو النسق الطبي على علاج الأمراض فقط يل 
بتعدى ذلك على دراسة البينة الأجتماعية والطبيعية للمريض وممرفة التأثيرات 
والعوامل الا جتماعية والبيئية التي تؤثر ل الإلسان من ناحيتي الصحة والمرض. 


إلى جاتب النسق الطبي تقف مجموعة من الهيلات والتلظيمات والجمعيات 
المساندة للنسق الطبي مثال على ذلك الجمعيات الإنسانية الطبية والمنظمات 
الصحية العالية عثل منظمة الصحة العالية وا لهيثات الطبية التطوعية والقسام 
الصحة العامة وشركات الأدوية ومؤسسات التامينات الصحية والتي تتظافر 
الجهود جميعها للحفاظ على الصححة ومعالجة الآسراض مكل حسب تخصضصه 
ومجاله الذي لا نكر فاعليته اجتماعياً وطبياً للحيلولة دون افتشار الأمراض 
ومساندة الئسق الطبي ب العلاج. 


ولا نلسى هنا المؤسسات الطبية التعليمية والكليات الطبية ومعاشد الطب 
وهن الطبية الخساندة وا لتي تقوم بتدريس وثاهيل وتدريب العاملين 3 النسق الطبي 
وا لتخصصات الطبية التي تدرسها هذه الكليات والجامعات هي: 
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(الثمريض, القبالة الأشعة وتكنولوجيتهاء العلاج الطبيمي؛ الصحة العامة 
اللختبرات الملبية؛ الصيد لةء السجل الطبي والسكرتارياء التخدير والإتهاش» المرالهبة 
الصحية؛ فحص نظرا. 


ولد رزت الماد ولبات المهن الطبية يالإضافة على المهنة او التخصصس 
الام با كل مجال على تدريس مواد مساندة وإضافية لها علاقة بالهنة الام مشل عدم 
الاجتماع الطبي؛ اللفة الإنجليزية؛ اللفة المريية: الثقافة الإسلامية والرياضة 
والضيزياء؛ وعلم النفس وتاريخ اتحلب والتمريض والكيمياء المضوية وا لتحليلية. 


ولا يخفى على احد ان من اتضروري جدا أن يدرك ويعي العامل ب التسق 
الطبي البيثة أو الطبيعة الاجتماعية والدينية (العقائدية) التي يهيش فيها أو يعمل 
فيها وعليه التمبيز بين المعتقدات الدينية المختلضة بل المجتمح الواحد إلى جائب 
اختلاف ثقافة الجتمع الواحد بانواعه (الحضري والريفي والبدوي) كذ لك الام 
بكافة الدراساث والإ حصائيات المتعلقة بالجتمع الذي يعيش فيه مثل تقافة المجتمم 
وأتواع الأمراض وأسبابها وكد لك معدل الوفيات والولادات. 


أيضا الإ لام العا بتاريخ ومبزات وأهداف مجتممه وشعبه ادذي بنتمي اليه 
وتطوربلاده سياسيا واجتماعيا واتصاديا وطبياً وتريوياً وشقافيا وخصائص ل 
تحطوروتائیر هذا اتلتطورعلى الجتمم, 


الاجتماعية التقسيمات الاجتماعية والبيئية (الحضروالرية والبادية) ومعرفة 
الخصائص الميزة لكل بيئة وتقالبدها وعاداتها وهمرمها وطموحاتها وأهدافها. 


علی أن نہ الہیئات تھا طابع خاص واسلوب تعامل خاص پتماشی مع 
سشدار ها تحويه هذه البيلة من عاداث وقيم وثقافة سحية ونتافلم مع هموم وطموح 
وعادات هذه البيثة بعد فهميا ودراستها دراسة مستفيضة. 


الوحدة الثائية: علم الاجتماع الطبي .. امقدمة 


كما يعنسى علم الاجتساع الطبي بالأمراض الاجثماعية التي تسبب 
مشكلات ذاث طبيعة اجتماعية وتستبر من الأعراض الاجتماعية الخطيرة الثي تائر 
على الضرد والمجتمع معا مشل إدمان الخدرات -الملاهات الجنسية الخاطكة - وشرب 
الخمور - والشضذوذ الجنسي, 


هناك أسس وقواعد وصرتكزات يعتمد ليها علم الاجتماع الطبي هند 
دراسته لاي حالة اجتماعية فردية كانت أم جماعية للإنسان صكضرد أو لإأعضاء 
المجتمع الطبي وهي تعتبر اساسية من أجل النجاح 3 تمبيم أو معرفة أي شيء عن 
اللإتسان كفرد أو المجتمم المراد دراسته وهي: 


. الإنسان من أسصى وارقى الائات الحية لأنه يتميز بشيء لا يمتازبه غيره مسن 
الموجود على الأرض سواء كان حيا او طببعة صامتة وهي العقل والتفكير 
والشيء الثاني العواطف وال( حساس لأن الإتسان كبتلة بيولوجية تمتاز 
بعوا طف وأحاسيس وبالتالي فهو يفكر ونمو فكريا كلها كبر وتقدم به 
العمر. 

2. الإتسان ليس كتلة بيولوجية من دم ولحم وعظام وإنما هو كتلة من 
العلاصر مجتمعه داخله وثيزة هذه العناصر ويز شخصيثه وهذه المناصر 
هي؛ 


العقلية (الفكرية). 

البيولوجية (الجسدية) الجسمية. 
” النفسية (سيكونوجية). 
الاجتماعية. 


ويجب أن تقون هذه العناصر الأريمة متوازنة وسليمة عثندما ثطظلق على 
الإأنسان سيم واي خلل ب4 هذه العناصر يلدي إلى عدم اكتمال الصحة وعدم 
تواففها ويالتالي نودي اتی خال ج الجسم يحول دون كمال الصحهة, 


الوحدة الثانية: علم الاجتماع الطي ٠.‏ ابلدية 


3. اي إصابة أو مرض يصيب الإنسان هإن المسلولبة الملقاة علس المجتمع تجاه 
الإشسان كبيرة لأن الإتسان أساس المجتعع ويالتالي وحسب موقم الإنسان غ 
المجتمع أو مهئته آو وظيضته يجب التعامل معه ل4 فضبتي الصحة والمرض. ب3 
الوقاية من الأمراض او ل4 علاج الرض بعد الإصابة. 

4. آي إصابة للإنسان او للمجتمع لها تآثيرات كبيرة على المجثمع سواء سن 
الناحية الاجتماعية والافتصادية والإنتاجية للفرد وسلوك الفرد بإ المجتمع. 

5. عند إصابة أي إنسان بمرض فإن الطبيعة البيولوجية تختلف من إنسان إلى 
آخ روكذ لك سلولك امرض ومن هنا تختلف طريقة الوطاية من المرض 
وكيفية العلاج تخثلف من شخص لآخر لاختلاف الطبيعة الإنسانية. وهنا 
يصثف الإنسان بان له خاضتان طردية خاصة به ولسلوكه الفردي وعامة أو 
مجتمعية؛ يشترك ويقاسم المجتمع فييا كل مرض أو علاج أو سلولك. وقد 
اتخذ علم الاجتماع الطبي آسلوبيت لدراسة حالاته سواء كانت اجتماعية آو 
طبية أو سلوكية أو علمية. 


ا. الأسلوب ايأول: الثظري الذي يدرس الحالة باسلوب نظري يعتمد على 
الدراسات السابقة أو الهج العلهي التعليمي الطبي وحسب النظريات 
السابقة. 

ب. الأسلوب الثاني: الأسلوب التطبيقي» وهو التطبيق المملي اللنظريات 
السايقة واعتماد اسلوب وعلاج الأمراض الناتجة عن التاثيرات 


الاجتماعية. 
d1‏ تطور الخدمة الصحية: 


نرا لا ختلاف الحضارات وتميزها بصفاث وسيزات خاصة بعل حضارة 
واشترالد الحضارات احيادا 4 بعض الصفات والميزات فإن هناك اختلاف غ ثقافة 
كل حضارة عن الأخرى ويائتالي النظر إلى الأشباء جميعها يكون مميزاً وخاصا 
بل حضارة كالنظرة إلى العلوم الاجتماعية والطبية. 


الوحدة القاتية! علم الاجتماع الطبي .. امتدمة 


فمنهم من نظر إلى العلوم المصحية والحدمات الصحية من اتجاهات 
اقتصادية ومنهم من نظر إليها من زاوية طبية بحتة؛ ومنهم من نظر من زاوية ديئيه 
اخلاقية فبا ختلاف نوعية النظرة تختلف القفرارات أو التعجربفات آو الصطلحات 
لاتجاد هذه الصطلحات إلى دوعية الاتجاء أو الزاوية التي تنظر إليه من خلالها. 
ولكن كان للتعاون المثمر والمستمر ما بين علماء الاجتصاع وعلماء الطب ب دراسة 
قضيتي الصحة والرض الأشر الكبير 4 تطورالعلوم الاجتماعية الطبية وكان 
للتطور الهالل 2 العلوم الطبية الأشر الكبير هة تسارع الاحتمام بالملوم الطبية صن 
طريق الملوم الا جتماعية والذي درس أهمية العلالة الحميمة ما بين العلمين والذاي 
أوجد لاحقا علم خاص بهذه العلاقة هو علم الاجتماع اتطبي. 


ونظراً للاهمية الاجتماعية لقضيتي الصحة والرض ققد ارتبطلت 
المصطلحات والدراسات والاتجاهات الاجتماعية نحو القضيتين باهمية اجتماعية 
من نظرة طبية وأهمية طبية إلى نظرة اجتمامية معتمدة 4 نظرياتها وحقالقها 
وتفسيراتها ودراستها علس الإرتباط الوكيق بين الطب والاجتماع مكعلاقة متلازمسة 
سترابطة متدا خلة ا نمكن الفصل بينهما. 


تطورت الخدمات الصحية قديماً بخطى بطيثة جدا لعدم وجود اقدراسات 
والتظريات والقوانان السابقة ولعدم وجود الأخصائيين إو الهلماء القادرين على رشد 
الصحة بتظريات او اساليب أو مقترحات لتقد مها وتطويرها ولعدم الاهتمام الشعبي 
والاجثماعي بيده القضية لسيطرة افكار ب حينها كائت السائدة والرائجة 
والعترف بها حتى انها اصبحت ثقافة للمجتمع منغرسة به ومتاصلة وبجب 
الحفاظ والاعتقاد بها وهي إلزامية تسيطرة رجال الدين (اتكنيسة) على هده 
الثقافة من جهة وسيطرة المشعوذين والسحرة من جهة ألخري. 


تى وصل الاسر إلى معالجة اللأمراض المضوية بواسطة السحر والشعودة 
والأرواح لسيطرة الطابم الروحاني على الطابم الواقمي المعاش 4 تلك الحقبة 


الوحدا الثائية: علم الاجتماع لطبي .. المدمة 


الزمنية حتي سمي هذا العلاج بالطب اللاهوتي الذي خلفيته الملمية هي الأديان 
والمعتقدات الدينية السالدة لاعتبارات روحانية بحتة. 


حتي أصبع راسا بق أذهان هذه المجتمعات أن العناية بامريض او المعاق هو 
اسلوب التقرب سن الالهة وجزء مهم من الطقوس والعبادات والولاء والانتماء لللآلية 
آي لاعتبارات دينية وليس لاعتبارت طبية أو علاجية. 


فتارة كان للمعاق أو المريض المنابة الفالقة والإيجابية وهذا جزء من 
العبادة والولاء لالآلية وتارة عدم الاحتعام وعدم الإإأكتراث وسلبية 1 التعامل عندها 


لا بكون هناك اعتبارات دينية. 


ققد جرت المادة على إحراق أو تل او إغراق المعاقين والمرضى بے الأنهر لأن 
4 اعثقاداتهم الدينية أن نتيجة خضب الالهة على هذا الشخص فقد ولد ممافا أو 
مريضا ويجب القضاء عليه إرضاء الالهة. 


من هنا أصبح علم الاجتماع الطبي يقوم بدراسة هذه المجتمعات ونظرتها 
تقشضيتي الصحة والرض واصبع هنالد ارتباط وثيق بين هدا التعلم وهذه المرحلة. 
هدا مع الأختلاف بين مجتمع وآخرة تظرته للمريض والمعاق وكل حسب فقافة 
المجتعع وسيطرة الدين وررجال الكئيسة والمشموذين والسحرة. 


يعض الأمثلة على ثفافة بمض المجتمعات القديمة ونظرتها للمريض والمعاق: 


[, عند الديانة الإسلامية قد رم الله الإنسان وجعله ائيل واحيسن المخلوقات 
فكاثت نظرة المسلمين نابهمة مسن تعاليم الدين الحنيف بالنسبة لقضيتي 
الصحة والمرض والمرضى والمعاقين كنظرة إيجايية يجب التعامل معها علس 
أساس السصي للعالاج الطلبي الرسسي مع وجود العلاج بالهرآن الكريم وهو ما 
نسميه الان بمصحللح (الحجامة). 


الوحدة إلفانية: علم الاجتماع الطبي . اللقدمة 


وحث الدين الحليط على عدم التمارض والسعي للعلاج ومساعدة المعاظين 
والعطف عليهم وإشراكهم ا الجتمع كانشاس إيجابيين وحث الملماء 
والأطباء على السعي وراء العلم واكتشاق الأسصال والعلاجات اللازمهة 
للقضاء على الأمراض. حتى أن الدين استطرق لقضية آداب المائدة والتفتية 
السليمة وطرق الوقاية من الأمراض وظوالد يعض الأغذية مثل العسل والتمر 
من ناحية علاجية وطبية. 


2. عند اليونافيين القدماء اصبح التخلصس من المرضى والمعاقين چسدیاً وعقدياً 
تقليد أو شقافة مجتمم تنص علس التخلص منهم لأئهم عالة على الجتمع 
ونوع من أنواع خضب الالية على هذا المجتمع ويجب إرضاء الالية. 

3. عند الرومائيين القدماء كما عند اليوتانيين أصبح متمارف وتقليد مجتسعي 
ملزم لهم بضرورة إخراق الأطفال العاقين جسديا او عقفيا أو المرضى ب مياه 
البحراو الأتهار لإرضاء الالهة لأنها غضبت عليهم بهذا التصرف وهو إنجاب 
طفل معاق آو مريض ويعتبر التقليد جزء من الملقوس وإ لعبادات لإرضاء 
الالية. 


من هدا النطلىق نلاحظ ان ثقافة بهض المجتمعات القديمة آثرت تاتيا 
سلبيا على تطور الخدمات الصحية والطبية للاعتقادات الدينية الخاطنة التي 
بطلت من تطور الخدمات الصحية وحالت دون النهوض وا لبحث او الدراسة 2 
مجال الصحة لمدم إكتراثيم بالامور العلمية وتركيزهم على الأمورالديئية 
فقط. 


ويقبت قضية تطور الصحة بين مد وجزرتنتعش احياناً باهثمامات خاصة 
خير عصممة وتتراجع تارة لاعتبارات افتصادية أو سياسية أو اجتماعية أو ديئية (غير 
الديانات السماوية) تتضدم احيانا باحتمسام ذوي الاختصاص وتتراجسع احيانا 
للاعتبارات الي قدمناها سابقا لمدم وجود الاهتمام او الدعم أو التمزيزالكاة. 


الوحدة الفائية: علم الاجتعاع إالطي .. ابلتنمة 


حتى دخلنا 4 النصف الثائي من القرن التاسع عشرالذي يدات فيه يوادر 
الأتتشافات وا تعلوم انختلفة بالظهور لتقدم الشموب 4 التكنولوجيا ووجود الشورة 
الصناعية التي حيرت مفاهيم كثيرة واوجدت مسا يسمى الحاجة ام الاختراع 
لحاجتها للإنسان الذي سيديروينتج 4 هذه اتثورة الصناعية التي لاجقا غیرت 
مجرى العالم واختلفت واختلت الموازين (موازيين القوى ب3 العالم) الامرالذي عهد 
الطريق للاهتمام بالصحة العامة وحاجة المجتمع الصناعي للاهتمام بالاكتشاهات 
والدراسات الطبية لا سيما ظهر مجتمع جديد يسمى بمجتمع المينة وظهور 
اللأمراض المهنية التي تصيب أشخاص يمتهنون مهنة معينة تحت ظروف بيلية 
واجتماعية ومهنية واحدة ناتجة هذه الأسراض سن تعرض الأشخاص لظروف بيئية 
مهثية واحدة مثل المواد اتلكيماوية الناتجة عن الصناعة والتفاعلات الكيعاوية آو 
أبخرة معينة أو التمرض لإشعاعات ممينة أو طلروف سكثية ناتجة عن الرطوية 
الزائدة آو مبيدات حشرية للزراعة او تقل بهض الأمراض بالصدوى من التعاسل مع 
الحيوانات ويره الكثبر. 


وأصسبسحنا علسى أبواب القرن المشرين رن اللاكتشافات والا خنراصات 
والتطور التكنولوجي المضعلرد وسصول الحربين العاميتين الأولى والثائية ووجود 
الضحايا واتجرحى والأويئة نتيجة الحروب. 


وبدا الاهتمام الجدي والنعلسي بعلم الاجتماع الطبنى نتيجة الظروف 
الاجتماعية والطبية الجديدة ويدا الاهتصام بالإنسان سن ناعيتين متلازمتاين لا 
يكن الفصل بينهما وهما الاحية البيولوجية (الجسمية) والفسيولوجية 
(الانشعاتية) وبدا الاهتمام بالتاريخ المرضي للإنسان (سجل صحي لكل إتسان) 
وأصبع الاهتمام بالإئسان ككل متكامل من النواحي الضسيولوجية والبيولوجية 
والعقلية والاجتماعية وليس الاهتمام به من تاحية صحية فقط لان التداخل ع 
شخصية الإنسان بجعلنا ندرسه ككل متكامل وليس من ناحية طبية لقط. ويدا 
الاهتمام بتخصصات طبية عامة وأخصائية وتدريب العاملين عة النسق الطبي 
وإنشاء كليات التمريض والهن الطبية التخصصة لرفد سوق العمل با خصاليين 


لوحدة اللانية: علم الاجتماع الطبي ٠.‏ امقدمة 


وفنین جميسم محالاث الرعاية الصحية ويد إنشاء مإسسات وهيلات وجميعات 
تعئى بالأمور الصحية والطبية وتسانب العاملين ى الإسسات الصحية. وقد اعتبر 
عبم الاجتماع الطبي جزء لا يتجزاً من صلم الا جثماع العام. 


وظهر لاحقاً تطور علم الاجتماع الطبي بق دراساته وابحاثه واهتماماته 
ومجالات البحث ب هذا العلم لا سيما أن التطورالعلمي والتكنولوجي وحاجة 
المجتصع لهذا العلم. 


واصسبع النهج للدراسات الميدانية نهجاً منظما حسب نظريات منهجية 
البحث العلمسي الذي يقوم على دراسات واقعية واضحة ضمن تخطيط مسبق 
ومدروس لاعتبار أن منهجية البحث العلمي لا تؤكد النظريات إلا بع توكيدها 
وصدظها وثباتها. 


وسار التطورالطبي المتسارع مع التطور الا جتماعي الذي ظهرت فيه عدة 
نظريات واختلافات غ ثقافة الملجثمع وتلازم الطب مع الاجتماع حيث بدا بدراسة 
الإئسان!جتماعياً بط حالة دراسة الإنسان طبياً والدكس صحيح. 


2) دضاة علم الاجتباع الطبي: 


كما أسلفنا سابقا كان للتطور العلمي والتكنولوجي اثر ڪبير وملموس 
4 تطور العلوم جميعها مما انمكس على علم الإجتماع العام ويالثالي على علم 
الاجتعاع العطبي لا سيماأن هذا العلم وهو علم الاجتماع الطبي» حلم جديد ضمن 
فروع علم الا جتماع العام وجزء من الملوم الإزسانية البحثة, 


ونظرا لدم شبات وتضاوت الأراء حول النظرة الشالعة والشمولية: إو 
الخصوصية تهذا العلم لأته متأارجع بين اليمين والشمال حسب البيلة الاجتهاعية 
والتاليرات الجائبية للمجتمع التي تؤثر تأثيرا مباشراً او غير مباشرمثل النواحي 
السياسية والاهتصادية والبيلية والطبيعية منها والاجتماعية. ولواكبة التطورات 


الوحدة الثانية: علم الاجتماع الطي .. اة 


بلا النراحي العلمية والتكنونوجية فقد تطور البحث والدراسة ل جال العلموم 
الا جتمامية وخاصة علم الاجتماع الطبي. 


تقد كان هئاك محاولات ولو بسيطة علد العرب والمسلمين بے القضرن 
التاسع مشر ب4 تطبيق دراسات وابحاث وثظريات علم الاجتماع الطبي ل مجالات 
بسيطة وهي سلوك الإنسان والحياة اليومية ويمض الدراسات الاجتماعية المرتبطة 
بالصحة والمرض مثاثرين بتماليم الإسلام من حيث أن العلم فريضة على كل 
مسلم وان العلم عبادة كما يقول الله سبحانه وتعالى؛ ل قل عل رى الذينيعلمرن 
والذين لايعلمون  )‏ ل رفع اله الذي ن آمنوا منكم والذين أوتوا العلمد رجات ). 


مم أن الظراهر الطبيمية البيئية مثل الماء وا لهواء والكالنات الدقيقة 
الحية مسبباً رثيسيا للامراض الفتاكة وخاصة المعدية منها مشل السل والكلوليرا 
والطاعون فإن مجالات الصناعة الحديثة والتفاعلات الكيماوية الثاتجة هصن 
الصناعة اصبحت مسبباً اثر فتكا بالإنسان مسن المسببات البيئية فهي تسيب 
السرطان وتمط الحياة الصعبة تخر تاثيرات نفسية وبالتالي نتيجة الإرهاصاث 
والضفط النفسي جاءت اأمراض الأعصاب وا لجلطات وإصراض القلب وا لشرايين 
ونظرا للاختلاف ل اهناخ والطقس من فصل إلى فصل فإن لكل فصل امراضه 
الخاصة به التي تخر 4 الإلسان لاختلاف الظواهر الطبيعية من فصل إلى فصل 
خلال العام ل البيثة الواحدة. 


تقدم علم الاجتماع الطبي # فترة الستيئيات والسبعيئيات من القرن 
الماضي ونشطت الأبحاث ل امريكا وأورويا للحاجة اللحة جدا للمجتمع وري 
القضايا الاجتماعية بقضايا الصحة والمرض وارتباط الصحة والرض ب القضاپا 
اللاجتماعية وأصبحت الدراسات والبحوث تدرس حالة المجتمع بكامله ومن ثم ترس 
الحالة السلوكية وإلاجتماعية للفرد من خلال دراسة المجتمم لأن الجتمع يعس 
سلوك الأطراد الكونين للمجتمع آي تول النظرة الفردية تلإلسان إلى النظرة 


الجماعية لامجتمع (من الجزه إلى الكل) وتم التر كيز على دراسة الأويشة 
والأمراض اللمستعمصية والأمصراض الاجتماعية بشكل خاص غ القرن المشرين 
عكدراسة منظمة وعلمية صلما أن هذه الدراسات قد بدآت غ نهايات القرن التاسع 
عشرواستمرت ب القرن المشرين ولا زإاثت. 


3) تعريف علم الاجتماع الطبي: 


يختلف المختصون والعاملون ا مجال علم الا جتماع وسجال الصحة ول 
تعريف شامل ووا لملم الاجتماع الطبي لأن التعريف سيسير حول خلفية اللختصص 
فهو يركز هلي النواحي الاجتماعية أكثر من تركيزه على النواحي الصحية إذا 
كان المختص يعمل يه مجال الشؤون والدراسات الاجتماعية وسيسير ويركز على 
التواحي الصحية من حيث الصحة والمرض إذا كانت خلفية الختص ل مجاكات 
الرعاية الصحية والطبية ولكن كما اسلفنا سابقا أن علم الاجتماع الطبي ببحث 
ل شصورات الإنسان والبشر عن قهضبتي الصحة والمرض وتاثيرات اتتواحي 
الاجتماعية على هاثين القضيئين. 


ونظراً لأن علم الاجتماع الطبي بتداخل ويؤثر ويتاثر بالعلوم الطبيمية 
متها هشل اتفيزياء والكيمياء والأحياء والعلوم الإنسائية كعلم الاجتماع واتنفس 
والتربية السكانية والبيئة الاجتماعية والتربويد. 


فإن تعمريف علم الاجتصاع الطبي سيكون جاسعاً وشاملا لكل هذه الملوم 
بحيث بؤكد الملاقة الوطيدة بين الاجتماع والطب من هدا المنطلق فهإن الملوم 
الطبية تبحث به قضايا الصحة والمرض والعلوم الاجتماعية تدرس البناء المجتععي 
وسلو الأفراد وثقافة المجتصع ويقدم تطبيقات عملية حول المجتصع من خلال 
الإتسان وهذا يقودنا |لى ان علم الاجتماع الطبي يمثل حلفة ونقطة الالتقاء بين 
العلمبن الطبي والاجتماعي بحيث لا يفصل بينهما شيء لأن دراسة علم وتر الاخر 
بوجد خلل 4 تهربف صلم الأجتماع اتطبي. 
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الاجتماع 


غلم الاجثماع الطبي 


وسن التمريفات القترحة لعلم الاأجتماع الطيس؛ 


[) علم الاجتماع الطبي: يركز على العلاظات الإنسانية ودراسة الجتمع من 
تقاغة وملوم وإنجازات وتأثير وتآشر وعلاقة الإنسان باشجتمع وعلاهته بالصحة 
والمرضس, 

2) علم الاجتماع الطبى: التفيرات والحاجاث والطموحات والظروف غير الستقرة 
للإنسان والمجتمع وعلاقة الملجتمع بالمجتمعات الأخرى ودراسة ما يسمي 
بصحة الأفراد والمجتمع. 

3) علم الإجتماع الطبي: تنظيم وتؤزيع الخدمات الصحية للمجتهع الواحد 
ومدى إستفاډة اعضاء المجتمع الوا حب من الخدمات الصحية القدمة ومستوشس 
جدو توزيع الخدمات والرعاية الصحية ي الجتمع. 

4) علم الاجتماع الطبي: تاشر وتاثرالعلاقات المختلفة مثل الاقتصادية 
والسياسية والاجتماعية والعلمية والتربوية والطبيعية والفسيولوجية على 
صسحة الأغراد والمجتمع سواء الوغاية والعلاج وإذتشار الأويئة والآمراض المديبة 
ومستوي تقديم الخدمات الصحية وتوزيعها. 

5) علم الاجتماع الطبي: تدا خل علم اجتماع الطب وطب المجتمع وعلم الاجتماع 
الطيى فيما بينها لأن واحدة تركزعلى الطب وتثناسس الاجتماع واخضرى 
تتناول بالبسحث الا جتماع دون النظر إلى الطب 


وي ننا تلخيس واستنتاج تعريف شامل لحلم الا جتماع اتطبي: 


"حوعلم بعتبر أحد فروع علم الاجتماع العام الذي يركز على النواحي 
الاجتماعية لكل مسن سلوك الفرد وعلافة الملجتمم والواشع الاجتماعي والظرف 
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والاحوال الصحية للأطراد والجتمع من جميع الجواتب ودرإاسة ظاهرة الصحة 


والمرض ضمن مجال ويوتقة المنحي الاجتماعي. 


وكدراسة للأبماد والثأثيرات التي يركز عليها وينافشها ويدرسها علم 
الاجتماع الطبي وخاصة ب النواحي والأبصاد والتائيرات الالمتصادية والاجتماعية 
وعدي تحديد نمط الأحوال الصحية والطبية للمجتممع: 


أولا: الظروف الاجتماعية: مثل ثقافة المجتمع من عادات وقبم وأعراف وتقاليد 
وسلولك المجتمع سواء الإيجابي منه أو السلبي والذاي يتمثل ب الائحراظات 
السلوسكية وإدمان المخدرات والكحول وعدم وجود تعاضد يبن أطراد الأسرة 
الواحدة وعدم وجود الثقافة الصحية لأعضاء المجتمع. 


ثانيا: الظروف الصحية والطبية!؛ توقير مسنلزمات وأدوات صصحية وطبية لمساعدة 
النسق العلبي علس أداء عمل مع وجود الوعي والثقافة الصحية لدى أغراد 
الجتممع وتوفير التخصصات والمهن الطبية المساعدة وتوفير التامينات 
الصسحية وتوقير المواد الطبية مثل الأدوية ومواد المختبرات والأشعة والعلاج 


الطبيمي. 


تالشا؛ اتظروف الامتصادية: توفر الأموال اللازمهة2 من أجل تجهيزالستشضفيات 
وال"مراكزالصحية ورطع مستوى الد خل للضرد والنمو الاقتصادي للمجتمم 
وثوفير الأموال اللازمة لتدريب وتدريس العاملبن ب4 النسق الطبي وتوفير 
المواد والمستلزمات الطبية اللازمة لأآداء المزسسة الصحية لعملها بإتقان. 


4) مفاهيم علم الاجتماع الطي: 


عند الحديث عن مفاهيم علم الاجتماع الطبي طإن الحديث يتصب على 
ظاهرتي الصحة والرض كمفهوم أساسي وجدير بالدراسة لأآئنا تدرس الظواهر 
والتأثيرات واتموامل التي تحدد ملامح لمضيتي الحصحة والمرض ودراسة الأسباب 
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والعوامل الت تؤثرويتاثرفيها المجتمع 4 فضايا الصحة والمرض وتالير المجتمسم 
عليها وتحديد مللا محها ودراسة الظروف وال[ جراءات تلوقاية من المرض وثثبيعت 
شقاضة صحية لدى الأفراد والجتمع ومثها على سيل الثال مراجعة المإؤسسات 
الرسمية عند المرض وليس الطب الشعبي وتاثير علم الاجتماع على سلوك الأطراد 
مشل سلوك المرض عند الإصابة بالمرض. أيضا الطرق المتبعة ب4 همليات التثقيف 
الصحس وعند الإصابة بالمرض وإجراءات عملية العلاج والوفاية من الأمراض وإتباغ 
الأساليب الصبحبة الصحيحة 1 عمليات النظافة وإ ناكل والمشرب وقضية العدوى 
من الأمراض وقضابا اتعزل الصحي أو الحجرالصحي. وتضافر الجهود مجتمعة 
للقضاء على الأمراض وعمليان التطميم وسندرس ا هذا المجال الفاهيم 
والمصطلحات التالية ب الوحدة الثالثة بإسهاب كال ووا ب: 


الصبحة. 
المرض. 

. الرعاية الصحية. 

الخدمات الصحية. 

سلولد. 

الأبعاد المهينة للخدمة الصحية. 
الأبعاد الاقتصادية للخدمة الصحية. 
. الأبعاد الاجثماعية للخدمة الصحية. 


س ټغ یا طط يا ج يڏ صت ا 


. الأبعاد اتثقافية للخدمة الصحية. 


5) فروع علم الاجتماع الطي: 

سن العروط أن علم الاجتماغ هو جماغ العلوم جميعها ولعلاقته الوطيدة 
بجميع العلوم الإنسانية نها والطبيعية فإننا نجزم ان علم الاجتماع له تأاثير 
مباشر وغير مباشر على العلوم الأخرى وأن العلوم الأخري بطريقة حير مباشرة تؤثر 
ل علم الاجتماع لان العلوم جميعها تتصل وتختص بالإنسان ويالتالي بالمجتمع 
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وعلم الاجتماع بقوم بدراسة الجتمع الواحد وعلاهة المجتمع مع المجتمعات الأخرى 
مستندا على دراسة ملم النفس الذي يقوم على دراسة السلوك الفردي للإتسان. 


ونظراً لشمولية عملم الاجتماع فإله يتفرع إلى عدة فروع وعلم الاجتماع 
الطبي هو جزءا وفرع من فروع علم الا جتماع العام. 


وان كل فرع من فروع عليم الاجتماع الطبي يخدم أو يختص أو يقوم بدراسة جزم 
معين محدد من هذا العلم نظرا لاتساع الدراسات العلمية الاجتماعية التي تختص 


وتدرس الظواهر الاجتماعية والطبية 4 المجتمع. 


وقد قسمت أو صنفت العلوم الا جتماعية الطبية حسب الختص الذي يعقوم 


بدراسة هدا السلم. 
أ هلم الاجتماع ا الطب؛ 


يبحث هذا العلم ب النواحي التي تختص وثدرس الجوانب الطبية اكثر 
من دراسته أو ا ختصاصه آو بحثه 4 النواحى الأجتماعية فهو بحث ميداتي تطيبقي 
يقوم بدراسة أو بحث الظروف الصحية للصحة والمرض مما يعني أنه يدرس النواحي 
الطبية أكثر من دراسته أو بحثه بالتواحي الاجتعاعية وهنا تتجلى رويته من خلال 
تدم المساقات الطبية والاجتماعية 4 العليات الطبية مثل كليات التمريض 
ومعاهد المهن الطبية المساعدة الذي يركز على منافشة العلآاقة ما بين اعغضاء 
النسق الطبى كعاقة أصحاب اللهن الطبية مع الأطباء وا لا ختصاصيين ك الؤسسة 
الطبية وبالتالي دراسة النواحي الاجتماعية التي تتهلق بالمرض من حيث الموامل 
الاجتماعية والاهتصادية وا لتربوية والسياسية والتي تمكن أعضاء الثسق اتطبي من 
وضع اليد على العلاجات اللازمة والصحيحة لتفادي او علاج اللمشاكل الصحية. 
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وسا دراسة هلم الاجتماع لطبي مساق كل تخصصات التعليم الطبي إلا 
تاكيد على ماهية وإهثمام علم الإجتساع بل الطب كدراسة ميدانية تطبيقية 


پ. علم اجتماع الطظب: 


الأولوية 4 الدراسة هو الطب باساليب ونظم علم الاجتماع لان الدارس هنا 
هو المتخصص بعلم الاجتعاع المسمى " الأخصائي الاجتماعي ' اي دراسة الطب 
باستخدام الأساليب الاجتماعية وخاصة الأمور المتعلقة بالمادات والقيم والتقاليد 
السلولد المرضى للأشخاص ويدرس البيئة الطبية والسلوك الطبي والسلوك 
الرضي من زاوبة سوسيولوجية " السيوسيولوجيا هي علطم الاجتماع ". 


وأكثر من بستخدم هذا الملم ب الكليات والجامعات التي تدرس المين 
الطبية المتخصصون به مجال علم الاجتماع وهم الذين يدرسون مادة علم الاجتماج 
الطبي وهم يركزون ي الدراسة والبحث العلاقة بين الجاملين غ التسق الطيي وبين 
المريض أو يبن أعضاء النسق الطبى الواحد وأثر هذه العلاقات على تقديم اللسق 
الطبي لخدمات متطورة وبالتالي التطلور العلمي والتكنولوجي ل مجال الرعاية 
الصحية والعثاية الصحية. 


وأيضاً تعامل الئسق الطبي مع الجانب النفسي إلى جانب المرضي ل علاج 
الرض. ومعرفة الأبعاد الاجتماعية والنفسية للمجثمع ويالتالي سهولة الثعامل مع 
الحالات المرضية ودراسة واطبة .3 تاثير المرض على الجتمع وايضاً تادير المجتمع على 
سلولك امرض وبالتاني على المريض من زاوية اجتماعية طبية مثرابطة. 


ج. الطب الاجتماعي؛ 


التر كيز هنا على النمواحي الاجتماعية البحتة مثل ثقافة المجتمع يما 
يتفرع عند من عادات وقيم وتقاليد واعراف والتاثير الاجتماعي على السلوك المرضي 
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وعلى الصحة والمرض وكذلك التايرات النفسية ل الإصابة بالأمراض وتاثبرها 
وأثرها على المريض لأن كما اسلفنا سابةا أن يعض الأمراض تصيب الإنسان أو 
تزيد من إصابته ناتجة صن النواحي النفسية والاجتماعية ويالتالي يقوم هذا العم 
بدراسة النواحي الاجتماعية اتتي تؤشر سلباً او إيجاباً على قضيتي الصحة والمرض. 


لان هتاك ارتباط ولثيق بين العوامل الاجتماهية وبين الاضطرابات الصسحية 
وأيضا دراسة اشر التفيرات البيولوجية والاجتماهية مثل السن والجنس والكائة 
الاجتماهية والحالة النفسية السيكولوجية للأطراد وا لتفبرات الجاتببة المرالمقة مثل 
النوا حي الاقتصادية واتثقافة والتركز الوطيغي. 


إذن يقوم هذا العلم على استخدام الملوم الاجتماعية المختلفة 4 درإسة 
وحل المشكلات الطارلة الصحية وانتي تكون ناتجة عن النواحي الاجتماعية. وأيضا 
معرفة أسباب الأمراض والتعأمل المباشرمع المريض لدراسة حالته الصحية وتحليل 
اتنواحي الاجتماعية المحيطة بهذا الريض. 


موضوعاد في عم الاجتماع الطي؛ 
اول اثر وتألير علم الاجتماع في الطب: 


كما اسلفنا سابقا أن علم الاجتماع الطبي جاء متاخرا بعض الشيء اي 
دراساته وتحليلاته الاجتماعية الثي لها اثر واضح على قضابا الصحة والمرض قد 
بدات الدراسات الارلية 4 بدايات القرن العشرين نظلا لحاجة القطاع اتصسي تهذه 
الدراسات وأشر العوامل الاجتماعية على الرعاية والخدمة الصحية. ونظرا لوجود 
الملشاكل الصحية التي نتجت عن العوامل الاجتماعية قد اصبح لزاها البسحث 
والتدقيق وإجسراء الأبحاث والدراسات على العلاقة الترابطية والوثيقة ما جين 
الاجتماع والطب ويالتالي اثر وتاثير كل منهما بك الأخر. 
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بداية اتدراسات الأولية لملم الاجتماع با مجال الصحة ركزت على 
العلاقة ما بين الطبيب والمريض وياتتالي درإسة الطبيب والعاملين 4 النسق الطبى 
للنواحي الاجتماعية كدراسة إلزامية عند التاهيل تلهسل نة مهثة الطب أي دراسة 
علوم الاجتماع ب الكليات والجامعات للدارسين للمهن الطبية. 


وأصبج هلم الاجتماع الطبي به وسط بيكة أصبح من الصعب معدم التداخل 
بين علم الاجتماع والطب ويالتالي أصبح لزاماً انريط بين العلمين لأن دراسة 
السلوك الإنساني ويالتالي السلولد المجتممي جزء لا يتجزا من دراسة الحاملين ب2 
اللسق اتطبي للدراسات الطبية البحبة واصبع اليم الكببر منصب على تميم 
وتثقيف الأطباء والعاملين ے المجال الصحي النواحي النفسية والسلوك الإنسائي 
مثل تملم المراد الملبية البحتة ليكرن مقدمة لدراسة الأمور الاجتماعية ويالتالي 
اللإحاطة بجميع الأمور وا للشامكل التملقة بقضايا المبحة والمرض. 


وأاصبع علم الاجتماع الطبي دراسة اولية ومقدمة أساسية لدراسة الأمور 
والمساقات الطبية فدراسة السيرة السلوجية للإنسان متلازمة مع دراسة السيرة 
الصحية له لأتهما مرتبطتان ببعضهما لا يتجزآن وإنما يتوافقان ويكملان بمضهما 
بعضا. 

اواخرالخمسينات من القرن العمشرين بدات البرامج النظرية وبالتالي 
العملية لإدراج حلم الاجتماع الطبي ضمن المساقات الرئيسية ب دراسة اهن الطبية. 
وبالتالي تطبيق العاملين به النسق الصبي للمواد النظرية عمليأً من خلال التجربة 
المملية والتماسل مع المرضى غ الرعاية والخدعات اتصحية. 


ولا ننسى الدراسات واالأبحاث التي تنص على دراسة وضرورة معرفة العلاقة 
ما بين أعضاء النسق الطبي الذين يتعاملون ويعملون ب مهئة واحدة وهي الطب 
كن لك دراسة المتفيراث وا لتحولات الأجتماعية والصحبة على الإنسان سضالتفيرات 
النفسية والسلوكية والاجتماعية والافتصادية وعلاهة وتاثير ذتك على الصحة. 
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وإستناد! إلى ما سبق يمكننا توضيح الأمور التالية التي توضح اثروفعالية 


علم الاجتماغ 1 الملجال الصحي: 


ا 


ان من أولويات دراسة الإنسان هو دراسته كإتسان يتكون من فواحي عضوية 
وفسيولوجية اي دراسته من جمييع جوانبه الخثلفة المضوية والفسيولوجية 
والعقلية والاجتماعية ويالتالي تكامسل هده الجوانب من خلال دراسسته 
اجتماعياً وطبياً لان اثير أي واحدة على الأاخرى كبيرا نظراً لثاثير النواحي 
الاجتماهية على المريض وتأثر الشواحي الاجتماعية والفسيولوجية من جراء 
إصاية الفرد بمرض ما أي دراسة الإئسان كل متكامل لا ينقصل جاتب عن 
جاتب. 


, توصيف الهام لكل من الطرقن ‡ قضية الصحة والمرض وهما العامل ل 


الننسق الطبي والمريض بحيث حددت المهام والوظائف لكل منهها قمثلاً 
العاملين 4 النسق الطبي عليهم دراسة المريض اجتماعياً وطبياً وقسيولوجياً 
من أجل الاسترشاد إلى الملاج المناسب والمريض عليه إطاعة والتمثل لعل 
تعليمات النسق الطبي من أجل الإفادة من الملاج وبالتالي تون العلاقة ما 
بين العاملدن 4 النسق اتطبي والمريض مبنية على هذا اللأساس . 


. توصيف المهام وانوظائف للعاملين 3 النسق؛تطبي أي واجبات ومهام كل فرد 


ل المجال حسب تخصصه وصلاحياته فمثلا الطبيب يشخص امرض ويعطي 
العلاج اللازم واللمرض يقوم بتطلبيق النواحي العملية الثي كتبها الطبيب 
نظریا والعاملين به الين الأخرى يشومون بواجبات وظيفضتهم كالعلاج 
الطبيمي والأشعة والتخدير والإنعاش والصيد لة والمختبرات الطبية... إل . 


. دراسة علم الاجتعاع لبعض الجوانب الموازية سن جهة فسيولوجية للمريض 


كسلولكد المرض عند المريض وشقافة المريض صحياً وإسلوب تصرفه غد 
الإصابة بالمرض والغاية من بحث الافراد والجماعات عن المساعدة وطلب 
اللدمة الصحية حيث أفادتا علم الاأجتماع بدراسات ونظريات وقواعهد 
تقساعدنا عاسى الإ حاطة بجميع الجوانب الاجتماعية والفسيولوجية منها 
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والصحية والثي تساعدنا على تشخيص المرض وإعطاء العلاج المتاسب لاي 
مرض أو عارض مرضي يشعر به الضرد. 

5. كما وضحنا سابقا أن بصض الأمراض المضوية تكون تاتجة عن سسبب 
اجتماعي أو نفسي وأن بعض العوارض أو الأمراض الاجتماصية والنفسية تكون 
ناتجة عن سب عضوي وصحي من هنا نلاحظ أهمية دراسة الإنسان 
اجتماعيا وصحيا لووف علمى الأسباب اترنيسية والتي ادت بالنهاية إلى 
إصاية الشخص بمرض نفسي أو عضوي أي أن المرض المضوي يمكن أن يكون 
السبب الغير مباشرنضسي أوالسبب الخفي الفير منظور وتوضيحاً لذ لڪ 
يمكن تيص الموامل والمؤترات الفسيولوجية والاجتماعية والتي قد تكون 
سببا غير مباشراي خضي لبعض الأمراض التي تصيب الأطراد 4 المجتمع: 


.يعض العموامل النفسية والإجتماعية تكون أحيانا سبباً مباشراً 4 مضاعفة 
المرض وتأزمه وبالتالي صعوبة السيطرة عليه طبيا لأن السب فسيولوجيا او 
اجتماعياً وقد تكون هده العواسل سبباً 4 التخفيف من حدة امرض 
وسضاعفاته خاصة إذا كان التاتير الاجتماعي يستند إلى الق ضايا 
الروحانية مثل العقيدة لأن الأديان السماوية جميعها تإكد وتحض غلي 
الإيمان بقضايا القضاء والقدر وآن لكل داء دواء كما يهول الله سبحانه 
وتعالى؛ ( وإذأمرضت نهريشنن ) مجرد الإيمان بهذا فإنه سيكون حتما سببا 
ل تخفيف حدة الأمراض العمضوية وتقبل الإصابة بالأمراض بنفضسية 
مرتاحة. 

ب. عناصرالمجتمع الواحد تحدد بناءة الاجتماعي وبالتالي هذا البناء سيكون 
إما تأتيره إيجابياً أو سلبياً على صحة الأطراد والجتمع ودالتالي سيكون ملم 
الاجتماع المسؤول اللسؤولية المباشرة ب دراسة وتبحليل ويحث العواصل التي 
توشر إيجابا وسلبا 4 صحة الأفراد والمجتمع ويالتالي دراسة ويحث الأسباب 
المباشرة وغير الباشرة ب4 قضايا الصحة والمرض وإيجاد الحلول المناسبة تهذه 
القضايا عن طريق الدراسة الاجتماعية البحتة لهذ+ القضايا. 
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ح. لكل مجتمع ثقافته المجتصمية الخاصة به تميزه عن باقي الجتمعات وتعطيه 
طابع خاص به يتحدد بموجبه سلوك المجتمع وتحديد علاقاته وأدواته 
المختلفة ويالتالي تحديد البناء الاجتماعي لهذا الملجتمع وأحم هذه الثقاطات 
العادات والأعراف والقيم والتقاليد التي بموجيها تحدد ميزات مجتمع عن 
آخر ويالثالي دراسة المجتمع من ناحية اجتماعية سيكون أسهل وادق للنتائج 
المتخصسصة عن الدرإسات والأبحاث المختلفة وتومطيد مجدالقية وثيات 
للبياتات والخلاصات واتتوصيات. 

د. التكوين البثالي تلمجتمع بحدد الطبقات الاجتماعية ب4 آي مجتمع وتحدد 
هذه الطبقات حسب ثقافة وقناعة المجتمع خاصة الطبقات الاجتماعية التي 
تحدد عن طريق الناحبة الاقتصادية والثي نجزم انها متفيرة وغير ثابتة لآنها 
تحدد عن طريق الافتصاد الذي يتغير ببن الفينة والأخرى إلا أننا نجزم ان 
الناحية الافتصادية تلعب دورا كبيرا 4 نفسية وقدرة أعضاء الجتمع 
الوا جد على القضاء على تأثبر قلة الأموال اللازمة وسهولة وقدرة الضرد 
الفلي على ثوظيف جميم النوا حي التي يحتاجها من أجل المعالجة والتداوي 
ضد الأمرآض التي تصيبه أو تصيب أفراد أسرته. 

ه. البناء الاجتماعي وشقافة الملجتمع يحددان نمطية تمامل المريض 2 مجتمع 
ما مع قضايا الصحة والمرض فبعض أعضاء الملجتمع لا يؤمن إلا بقضايا 
الهلاج الشعبي ويفضضله على الطب الرسمي والمكس صحيح مما ينطي 
المجتمع اسلوب التعامل مع آي اقضية صحية مسقلا ويالتالي دراسة المجتمع 
دراسة وافية يمطلي المؤسسات الصحية وخاصة وزارة ال صحة الخطوط 
الهريضة لبناء برامج الصحة العامة وتوزيع اتخدمات الصحية وتحديد 
تمطية التئقيف الصحي وإاساليبه وتحديد توفير المستلزمات الطبية 
والإمكاناٽ الصحية سواء الكمية سثها أو اللوعية. 


6. المتغبرات الطبيعية تلبيئة واختلاف البية الاجتماعية ثبعا للثقافة المجتمعية 
السائدة وخاصة الثهافة الصحية وتفاوت الجانب الاهتصادي وا ختلاف المهن 
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واختلاف الأصول العرقية وكثافة عدد السكان حالة خصبة لدراستها من قبل 
علم الاجتماع ونتيجة ليذه العوامل والمتفيرات ستختلف الأمراض التي تصيب 
جزء من الجتمع عن الجزء الشاني وفلة معينة عن الأخرى وبالتالي فوع 
الأمراض والرعاية الصحية ويرامج الصحة المامة. ومذا ينطبق على اختلاطف 
النواحي الصحية من سجتمح إلى آخر. 

7 التمييز بين الحالة الئفسية والعمضوية من حيث وظيفة الأعضاء فالتعب 
والإرهاق وضعف الأعضاء ناتج عن الحالة النفسية المستندة إلى العمل وبذل 
الجهد وتجميل الأمضاء اكثر من طافتها وتحملها أما المرض فهو ناتج عن 
الحالة المضوية الذي مرده إصابة أحد أعضاء الجسم بمرض محبن يميق آداء 
هذا المضو جزلياً أو ليا عن أداء وظبفته على إكمل وجه ويالتالي إصابة 
الشخص بحالة مبرضية يجب البحث من علاج تها. 

5. الإرهاصات والضفوط والشد العمصبي كلها عواميل آساسية لإصابة الإنسان 
بالذأمراض المضوية الناتجة عن اختلال نفسيته وفسيولوجيته وخذا مجال 
خصب للدراسات الاجتماعية لبيان ومعرفة اسباب الإصاية بالأمراض 
المضوية التي خلقها الاختلال النفسي والاجتماعي لحياة الأذراد. وهذا سبب 
سباش ر لإصابة الأطراد بامراض الجلطات والقرحة وضغط الدم والصداع 
التصفي. 

9. الدراسة المستفيضة للطب الشعبي التقليدي اسلوب علاجي من #بل فثة 
معينة من المجتصع وا لأسباب المباشرة وغير المباشرة للاتجاه تلاستشفاء بالطب 
الشعبي وخاصة ب حالات يعتقد آطراد المجتمع أن أساسها وجذرها ناتج عن 
المعتقدات والاتجاهات النفمبية مثل الصرع والأمراض النفسية والحسل عند 
النساء وغلاة الطب الشعبي والتداخل ما بينه ويين الطب الرسمي وهته 
حالة تدعو علم الاجتماع لدراستها والبحث فيها والفوص ب أغوارها المسيقة 
وهذا التدا خل يسمى بالطب البديل مشل الوخزبا لإبر وا لتداوي بالأعشاب. 

10. خلفية الشخص المصاب بمرض ما النفسية والاجتماعية ومعرفتها عن 

طريق البحث والدراسة من قبل علم بالاجتماع ييسهل كثيراأ على الطب 
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الرسمسي ممرقة الأسباب والحلول الطبية لمساعدة الشخص على الملاج 
واختصار اسلوب التعامل مع امرض خاصة الأمراض النفسبة والاجتماعية 
التي يجب على أعضاء النسق الطبي معرفتها وتحليلها وبالتالي إيجاد الملاج 
اتلازم لكل حالة وغلاج الحالة باسهل اتطرق. 

لكل طفترة زمنية من حياة الفرد لها خصائصها ودلالاتها التي تحدد بموجبها 
التغسرات النفسية واللجسمية وباتتالي تحده الامراض الخاصة بالفترة 
الزمنية فاسراض الأطفال تختلف عن إسراض الشباب عن أمراض 
الشيخوخة فتحديد سن الفرد والتفيرات التي تطراآ على نفسيته واعضاء 
جسمه تمهد الطريق أمام علم الاجتماع لعرهة الأسباب الباشرة تلإصابة 
بأامراض خاصة بل فترة زمنية من عمر الإئسان. 

ناك عدة منظمات وهيئات وجمبهات تساعد وتساند الحكومات والأاطراد 
والمجتمع 4 القضاء على الأمراض وخدمة الطب مشل منظهة الصحة 
العالمية والجمعيات التخصصية ب4 مجال أمراض معينة وهنا ياتي دور علم 
الاجتماع لدراسة الهيكل التنظيمي ويئثاء هذه المنظمات لعلاقتها المباشرة 
بقضيتي الصحة والمرض ونظرا لقرب وععق العلاقة ما بين هذه المنظمات 
والحكوعات وأجمضاء الجتمع تدعوتا إلى إعطاء هذه العلاقة صفة مبيزة 
وواجبة للدراسة والبحث والتسحص. 

إعنداد العساملين ي النسق الطبى بكافة تخصصاته 4 الگليات والجامعات 
إعدادا اڃتماعیا وتفسيا والملاقات مم المصابين والعلاقة بين أعضاء النسق 
الطيي والإحاطة بالأمورالخاصة بهذه الملاقات يجعل اتتخطيط لسافات 
التمليم الطبي هذه الجامعات والكليات ملزم لدراسة هذه الملاقات 
والتركيز على معرفة الشخص الممتهن للمجالات الطبية لدراسة الوضع 
النفسي وا لا جثماعي وثقافة الجتمم وميزات الأشخاص والجتمعات لسهولة 
التعامل مسقبلاً مع الأفراد ي المجتمع. 
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لالهاً؛ دور الأخصالي الاجنماعي والباحث الاجتماعي: 


إن من أهم أدوار الأخصائي الاجتماعي هو الدراسة والبحت اللمستفيض 
للحالات النفسية وال جتماعية لأعضاء وأفراد المجتهع ودراسة الأاسروصفات 
الأشخاصس وبالتالي المجتمع ودراسة علم الصحة إلى جانب علم الاجتماغ والتداخل 
والترابط ما بين الاجتماع والصحة ميا أوجد علم جديد سمي (بعلب المجتمم). 


وكذ لك إعطاء الصفات والميزات لكل هدة من فلات او كل طبقة من 
طبقات المجتمع وخلفيات المجتمع من حيث الثقافة السائدة والمعتقدات الروحاثية 
والوضع الاقتصادي والوعي الصحي إلى جانب اهن الخاصة بكل فة أو طبقة 
اجتماعية وايضا تدريس وتدريب الماملين 4 النسق الطبي وخاصة 4 الجامعات 
والكلباث الطبية برامج مثخصصة بي مجال الامراض النفسية والاجتماعية 
والعلاقة ما بين المجتمع وهطلاء الماملين وأيضا العلاقة ما بين العاملين ي التسق 
الطبي. 


ونظرا لتطور العلوم وصن ضمنه علم الإجتماع الطبي فإن هذا التطور 
يضيف افکارا ونظريات وقواعيد جديدة لمجال الطب نظراً للعلا ية ما بدن علسم 
الاجتماع والطب وعلاقة علم الاجتماع الطبي مع أشراد المجتمع وتهدف الدراسات 
والأيبحاث بے مجال علم الاجتماع الطبي إلى بيان وترسيخ الأفكار التالية: 


1. تزويد وإشراء الرعاية الصحية بالأبحاث والمعلومات والأساليب والأفكار الي 
تساعد النسق الطبي ب التعامل مع الحالات المرضية ووضخ برامج صحة 
عامة مناسية. 

2. معرفة الإأمراض السائدة 4 المجثمع المرتبطة بالقضايا والمميزات المجتمعية 
ويالتالي معرفة الأسباب المياشرة والفير مباشرة للإصابة بإلأمراض. 

3. التداحل سا بين الاجنماع والطب ودراسة الموامل الاجتماعية التي تساعد 
وتتداخل مع الرعاية الصحية وثأثير ملم الاأجتماع على اللواحي الصحية 
مما يجهل لزاما دراسة العوامل الاجتماعية عند دراسة الأمور الطبية بي اي 


مجتمم. 


الوحدة الدائية؛ علم الاجتماع الطي .. امقدمة 
أفمية علم الاجتماع الطبي: 


تبدو أهمية علم الا جتماغ الطبي من آهمية ارنباطه بالطب ودراسته لفضايا 
الصحة والمبرض والنتائج الإيجابية التي لمسهاالجميع من هدا الارتباط بين 
الاجتماع والطب والفوائد اتجمة اتتي فرضها عم الاجتماغ على الطب نتيجة 
الدراسات والأبحاث التي قام بها علم الاجتماع الطبي وسا تفرع علم الاجتماع الطبي 
إلى عدة فروع إلا د ليل واضح وصريح على احمية عذا العلم على الجتمعات البشرية: 


1 لعلسم الاجتماع الطبي دور أساسي ودراسات مستفيضة ي قضية مهمة جدا 
تخص المجتمع والطب على حد سواء وشي قضية الدمتين علي المخدرات 
والكحول لأن قضية الإدمان بالذات تعتبر لقضية ومرض اجتماعي إلى جاتب 
امرض الطبي وا تصحي لان التاثير السلبي للأانحرإف على المجتمم ڪبیر چا 
ويهدم بعض المجتمعات لأآته إلى جانب التأثير الصحي هناك تاثير وسلبية 
الفتصادية واخلاقية مما يبث الخوف ب تفوس الملختصين ي ا لمجال الاجتماهي 
وعتد معاتجة المدمنين يتلازم الملمين معا الاجتماعي والطبي لعالجة الإدمان 
لأنثا تريد أن نصالج السبب النفسي والفسيولوجي إلى جاتب العلاج العضوي 
مما يعطينا نتائج أفضل للعدول عن الإدمان. ونظرا إلى نظرة المجتمع للمدمن 
فإن العلاج يتصبف بالسرية أحيانا لجدوى العلاج. 

2. لملم الاجتماع الطبي أهمية كبري ب دراسة وبحث القضايا الإأسرية وخاصة 
الدراسات التي تتعلق وتتلالشى مع الطب مثل زواج الأقارب والرضاعة وتباعد 
الأحمال وعدد الإتجابات وخدمات الأمومة والطفولة والثقافة الأسرية الصحية 
إلى جاتب ثقافة الوالدين وتعلم الأبناء العادات الصحية السليمة إلى جانب دور 
الأسرة غ المحافظة على الصحة والتثقيف الصحيء؛ ولا ننسى دراسات علم 
الاجتماع الطبي ب مجال تاخر الحمل أوالمقم عند الرجال أو السيدات مها 
يجعلنا لا ننكرابدا دورهلم الاجتماع بالتماون مع الطب 4 معالجة هذه المشكلة 
التي تبدو انها مشكلة اجتماعية طبية مشتركة. 
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3, فظرة المجتمع إلى العافين وكما أسلهنا سابها اختلفت من حضارة إلى حضارة 
فتارة تقوم المضارات بالتخلص سن ذوي الماهات سواء المقلية أوالجسدية 
وتارة تحترم وتقوم بعض الحضارإت بالاعتناء واحترام ذوي العاهاث وتساهم غ 
انخراطهم ا المجتمع عن طريق التأهيل فهنا كما تري أن قضبة المعهاقين 
والتاهيل هي قطضبة اجتماعية إلى جانب انها صحية فعملية التاهيل تون 
باتباع أساليب وطرق اجتماعية إلى جانب العلاج العمضوي للمعاق مما يجعل 
نتائج التأاهيل أكثر إيجابية وجدوى عند تلازم وثعاون علمي الاجتماع والطب 
لأن نظرة المجتمم للمعاق تحدد نفسية المعهاق وتقبله للعلاج وسا القوائي 
العالمية با دور المعاظين با المجتمع إلا دليل على اهتمام المجتمم والطب ليذه 
القضية. 


4. اي ظاهرة صحية 4 المجتمع يجب ربطها مع الظواهر الا جتماعية لأنيما 
متلازمتين أي فضيتي الا جتماع والطب واعتباراي دراسة اجتماعية أو طبية بأي 
مجتمع يجب أن ترتبط بالاخرى فمثلا دراسة صحة إومرض فلية معينة من 
المجتمع مثل أصحاب الينة الواحدة (الأمراض المهنية) مرتبطة بوافشع جخراے 
وطبيمي لأن الأمراض الهنية تصيب اشخاص يعيشون نفس البيكة الاجتماعية 
ويتاثرون بالعوامل الطبيعية السببة للمرض مثل تمرضيم للحرارة أو الرطوية 
أو الأبخرة والإشعاعات وباتتالي علم الاجتماع الطبي يقوم بدراسة المرض المهتي 
من ناحيتين الاجتماعية والطبية معاً. 


5. تقاهة المجتمع من عادات وتقاليد وقيم وأعراف وهي دراسة اجتماعية بحتة 
تلعب دور كبير 2 قفضية نظرة المجتمم إلى للضايا الصحة والمرض وبالتاتي فإن 
ثقافة المجتمع الصحية من عادات وطرق سليمة من النظافة وعادات ا بأل 
وتثقيض المجتمع صحيا ياتي ن طريق دراسة ملم الاجتماع لهذه العادات 
ويا تثالي رشد الطب بالنتالج الاجتماعية ذات الطابع الصحي مما يساعد الطب 
على وضع البرامج الصحية وتنفيذها بالتعاون مع غلم الا جتماع. 
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6. الإيدزهرض العصصر الذي بدا يهدد البشرية باكملها وبالرجوع إلى الأبحاث 
والدراسات التي اجريت على هذا المرض توضح تنا أن المرض أساسه اجتماعي 
اخلاقي سلوكي وطريقة الإصابة به ناتج ة عن خلل اخلافي تظرا للملاقات 
الجنسية الخاطئة والمارسات الجنسية الشادة وهذا سبب اجتماعي ويالتالي 
بهد هذه العلافة الخاطئة يصاب الإنسان با لإ يدزوتظهرالاعراض الرضية 
المضوبة وهنا طريقة علاجه تاتي عن طريق الدورالكبير لعلم الاجتماع څ 
التوعية والتثقيف الا جتماعي الأخلاقي ويتعاون الملمين بي الوقاية من الرض 
عن طريق النواحي الخلقية والنفسية إلى جانب توضيح الأ خطار الصضوية 
والترضية على الشخص المصاب. 


7 لعلم الاجتماغ الطبي أهمية كبيرة بے تأهيل وتثقيف العاملين 2 التسق الطبي 
اجتماعياً إلى جاتب تأهيلهم طبيا وسا المساقات المقررة 4 الكليات واتجاممات 
التي تدرس التمريض والهن الطبية إلا دليل واضع على أحمية وجدوى معرطة 
دراسة علم الاجتماع الطبي الذي بلب دوراً اساسياً وكبيراً ے معرشة العاملين 
4 الئسق الطلبي لثقافة المجتمع والأسباب الاجتماعية التي تكون سببا مخفياً 
للامراض العمضوية وتاثير الآأمراض العطضوية على سلوك الأفراد ويالتالي 
المجتهع مما يسهل عملية العلاج الطبي عند معرفة الأسباب الاجتماعية 
للمرض وبالهكس. 


الفا ؛ علم الاجتماع الطي والجتمع: 


وطيفة علم الاجتماع الأساسية دراسة الملجتمعات وثقافتها والتاثيرات 
الإيجابية والسلبية للعوامل المختلضة علس المجتمع ويالتاتي الدراسة اللستفيضة 
لقضايا الجتمع المطتلفة التي لها علافة مباشرة بحياة الأفرإد وسلركيم 
واعتقاداتهم وشقافتهم وا تتنظيمات الا جتماعية المخثلفة با المجتمع وعلم الاجتماع 
الطبي يقوم بدراسة الظواهر الاجتماعية والطبية معا التي تؤثشر 3 اللجتمع وتكون 
جزم لا يتجزا من حياة البشر كقضايا التثقيف الصحي والعادات الاجتماعية 
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والطبية وسلولد الأفراد عند الإصابة بالمرض (السلوله الاجتماعي) من ناحية 
نفسبة وسيكولوجية إلى جانب السلولد الرضي العمضوي ودراسة قضية الطب 
الشعبي والطب الرسمي وإلطب البديل. 


من شنا تفرع علم جديد يسمي وبخدم المجتمع والصحة معا وهو" علم 
اجتماع الصحة ' الذي يدرس كل الظواهر الاأجتماهية التي لها تاتير على الصحة 
إلي جائب دراسة موضوعبة واقبة لترابط الاجتماع والطب بے ملافة تكاملية. 


وتأثيرالاجتماع والقضايا الطبية على سلولك المجتمع من حيث العمل 
والتعاميم والالقتصاد والسياسة الذي يعكس دراسة سلوكية فردية على الأفراد 
ويالتالي التمميم على اللجتمم ناتج عن السلوك الفردي للإنسان لان !لإئسان هو 
مكون الجتمع وأساسه ومن المظاهر ذات الطابع الاجتماعي على الصحة ها يلي: 


1. شقافة اللجثمم تحدد سلاسحه وصضاته الأساسية وتخثلف شقافات المجتمعاث عن 
بعضها مما يجعل المجتمعات تتمايز فيما بينها بل عاداتها وقيمها وتقاليدها 
واعرافها وأيضا درجة الإيمان بثقافة المجتمع تختلف من شخص إلى شخص 2 
الجتمع الواحد مما يجمل افراد الجتمع ينتمون إلى فدات او طبقات اجتماعية 
حسب مفهومها وفهمها وإيمانها وتطبيقها لثقافة الجتمع سسا يجهنا نحسب 
حساباً للاختلافات 4 المجتمع الواحد ويالتالي التعامل مع أغراد المجتمع حسب 
ثقافتهم وعاداتهم الصحية وطريقة فهمهم للقضايا الاجتماعية ويالتالي 
لمضيتي الصحة والمرض من نظرة فردية خاصة بكل فرد أو فدة £ المجتمع. 


من هنا نري أن إعداد برامج الصحة العامة يجب آن براعى هده الا ختلاقات 
وبالثالي معالجة ودراسة المجتمع من ناحية مجتمعية ويالتالي دراسة وتطبيق 
الدراسات الاجتماعية على الواقع الصحي من تذقيف صحي وعادات صحية 
سليمة وسلو امرض وإيمان المجتمع بالطب الشعبي أو الطب الرسمي أو الطب 
البديل. 
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2. المشاكل وإ لأمراض الأسرية ذات الطابع الاجتماعي والصحي معا متل الإنجاب 
والولادة والعقم والامومة والطفولة إلى جانب الإدمان على الكحول والمخدرات 
إلى جانب مرض العصرالإيدز لها آثرها اتبارز والواضح على قضايا الصحة 
العامة للمجتمع سما يدعوني إلى ريط الحباة والثقافة الاجتماعية بقضايا 
الصحة والمرض مح العلم أن الدرإاسات اثبتت خطر الأمراض اللاجتماعية على 
المجتمع والتن تيدم سجتمهات كبيرة وتعطل مسيرتها. 


3. الصحة مسؤولية جمامية وتستهدف كل أفراد المجتمع دون استتناء وصسؤولية 
الصحة مسؤولية مباشرة من الجتمع من هنا وضحت اأساليب وإجراءات وطرق 
للمجتسم لعانجة الأمراض السائدة والارتقاء بالصحة العامة للمجتمم واول 
هذه الإجراءات التثقيف الصحى حسب طبيهة ثقافة الجتمم السائدة إلى 
جاتب الارتقاع باقستول الفكري الاجثماعي إلى جانب الارتقاء بالملستوى 
الصحي العضوي لأن الائنين متلازمين لا يمكن الفصل بيتهما لأن كل وا حد 
منهما يكمل الآخر ويخدم يكل واحد الآخر. 


خاصة عندها يكون المرض يحمل طابع تاثيري سلبي على الجتمع مثل الإدمان 
والإيدز لأن العلاج يكون مشترك للرقي بالصحة وعدم الإصبابة با لأمراض. 


1 ابعاً: الدور الاجتماعي للعاملين ف النسق الطي: 


لا يمكن لأعضاء النسق الطبي من معالجة الأفراض جميهها فبعضها ذات 
مرجعية اجتماعية ويالتالي يجب إن يتلازم الاجتماع والطب معا ولان مهئة الطب 
ذات طابع إتساني قبل أن تكون تشخيص وعلاج كان لا بد أن يكون ملم الاجتماع 
سن أساسيات دراسة وشعلم أعضاء النسق الطبي للظواهر الا جتماعية السائدة. 

من هنا يجب أن تكون هناك كفابات وصفات خاصة للعاملين بے النسق 


الطبي منها: 
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.1 


القدرة العلمية والأاستهداد المستمروالتليم والمستمر لأعضاء النسق الطبي 
إلى جاتب المهارات الضردية وهذا يؤدي إلى أداء النسق الطبى لعمنه يإتقان 
وجودة عالية وكفاعة مستمرة. 


. الاطلاع المستمر على الدراسات الا جتماعية الش تخص الجتمع الذي 


يخدموته وقهم صفاته وعناصره إلى جانب القدرة الفكرية على فيم شخمبية 
ونفسية والأبعاد الاجتماعية للفرد 3 المجتمع ويالتاني فيم المجتمع لان هذا 
جزم مهم من العلاج. إلى جانب العلاقة الودية والحميمة مع أعضاء المجتمع 
الذي يعالجونه ويقومون بخدمته. 


. التفيرات الا جتماعية والاضطرإبات النضسية للاشخاصس مجال خشصب 


لدراسته وفهمه من قبل العاملين ب4 النسق الطبي لأن كثير من العلاجات 
العضوية ذات ارتباط كيير بالعلاج الا جتماعي لأنهما يكملان بعضهما يعضا. 


. العامل ل النسق الطبي هو جزء أو فرد من اللجنسع وبالتالي فهو اقرب اتناس 


للمصابين بالأمراض وباتتالي يجب أن تكون العلاقة بين الأخصائس الطبي 
والأفراد علاغة حميمة ودية لتصف بالصراحة والوضوح والاحترام المتبادل مع 
بقاء لكل واحد دوره الخاص با ليفوم به فالطبيب يشخص ويعطي العلاج 
والريض بستمم إلى اللصائح والتعايمات ويطبتها بحذايرها. 


. فصل الأأاخصالي الطبي مسا بين حياته الشخصية وعلاقاثه الاجثماعية 


واتجاهاته السياسية والفكربة وببن عمله كاخصالي له دور محدد هو خدهة 


المريض والوصول به إلى بر الأمان. 


مستتبل علم الاجتماع الطبي: 


من ميزات ثقافة الجتمعات أن الأطراد يتقاوت إقتتاعهم وممارستهم لهذه 


الثقافات من هنا جاءت الدراساث الاجتماعية والمسح البيثي الاجتماعي والبحث 
التطبيقي على المجتمعات فتفاوت الإيمان بالثقافات يإدي إلى الثضاوث يسالاراء 
واللعتقدات واحترام الرأي الأخر فبمض الأشخاص قللوا ممن أهمية علم الا جتماع 
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الطبي حالياً ومستقبلا واهتبروا علم الاجتماع الطبي عانم ئادوي لا يۈشرتاديرا 
كبيرا على سير وصمل وطكر المجتمعات. 


والاتجاد الآخر يؤكد ويصر على أهمية علم الاجتصاع الطبي ويبني أفكارا 
تشدد بها لمستقبل علم الاجتماع الطبي لأته يعتبر العلم الاجتماعي مجال خصب 
لإثبات النظريات والأبحاث التي تجرى على المجتمعات سوام الدراسات النظرية او 
التطبيقات والأبحاث الميدانية التي تحاكي حياة الأفراد مجتمميا ويالتالي توظيف 
هذه الدراسات والأيحاث لخدمة الطب لأن معطم العلاجات عة المصرالحسديث 
تعتمد على علاج الأشخاص علاجا اجتماعيا إلى جانب الطب ويمتبر أن علم 
الاجثماع الطبي أساس ستين وقوي ے خدمة العملية الصحية برمتها. 


فالطب بيعناد المهئي والتطبيقي هو دراسة ومهارة وتطبيق عملي للدراسة 
والتملم ويالتالي إجراءات مهنية بحتة عة عللاج المرض من ناحية عصضوية جسدية 
مجردة من الطابع النقسي ولكن الطب كفن وكمهنة إنساتية بحتة يتجه إتى 
اعتبار الطب مهارة وتطبيق روحاني إنساني بحيث يثعامل مع الإلسان ويخاطب 
الفكروالعقل كبا يتعامل ممع إصابة الصضو فهو يتعامل مع الطابعان المضوي 
والنقسي ل آن واحد. 


فعند البدء بسالعلاج يتعامسل الأخصائي الصبحي بالبهد الاجتماعي 
للشخص إلى جانب البعد العضوي الجسدي من هنا نؤضد أهميهة علم الأجتماع 
الطبي مستقبلد لأن تطور العلاجات والطب متلازم مع استخدام الأساليب النفسية 
والاجتماعية ب4 الملاج. 


فالأبعاد الي يتعامل معها الأخصائي الطبي ذات طابع اجتمامي عضوي أي: 


1 . الطابع الروحي والإنساني والنضسي لفيم شخصية الأفراد واتجاهاتهم 
وافكارهم والمؤترات النفسية التي تؤثر إيجاباً او سلباً £ لمضيتي الصحة 
والخرض. 
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2 الطابع المهني والعملي البحت الذي يتعامل مع الأعضاء الجسدية كوظيقة 
وخلل وعدم اداء مهمات وبالتالي الثعامل مع مرض أو إصابة الأاعضاء. 


واهمية علم الاجتماء ‏ الطب جاءت من اعتبارأن علم الاجتماع هو جماع 
اللوم الطبيعبة والإلسانية فلا بد أن يتداخل علم الاجتماع والطب لخدمة 
العاملين ب الئسق الطبي وبالتالي المريض وخير دليل على مستقبل علم لااجتماع 
الطبي اعتبار هلم الاجتماع الطبي ضعن مساقات دراسة وتعلم النسق الطبي وأحمية 
علم الاجتماع العلبي 4 خدمة الهملية الصحبة للمجتممات. 


إلى جانب اهتمام الأطباء بالنواحي السيوسيولوجية والنفسية للأ راد 
واعتبارالعلاج النفسي والاجتماعي جزء لا يتجزأ من العلاج المضوي واعتيار 
الدراسة والمعرفة للمجتمع جزع كبير ب تشديم برامج صحية عامة متطورة وسوزعة 
بطريقة علمية تخدم الجميع وتؤدي إلى تحقيق الأهداف التي وضمعت من اجلها. 


الوحدة الثالدة: مذاهيم ي علم الاجتماع الطي 


الوحدة الثالثة 


الوخد الثالغة: مذاهيم في علم الاجتماع اللي 


الوحدة الثالفة 


مفاهيم لي علم الاجتماع الطي 


هنال صدة مفاهيم ومصطلحات ذات دلالة وذات صلة وثيقة بموضوع علم 
الاجتماع الطبي ولولا هذه المفاهيم لا وجد علم الاجتماع الطبي إذا هذه المفاهيم 
هي دراسة وبحث وتحليل علم الاجتماع الطبي في مواده وأدواته التي يناهشها 
ويدرس مشتلتها ويجد الحاول المناسبة تحل هذه المشكلات فعلم الاجتماع الطبي 
هي مضاهيمه والمضاهيم شي علم الآاجتماع الطبي وجدت هذه المفافيم من التغيرات 
والتاثيرات والاضطرابات الطببعية والاجتماعية ل المجتمع فهي اوجدت تفسها 
وفرضت تقفسها سامل أساس غ بناء اللجتمعات وإعطاج الصمات المميزة له 
كشقافة المجتمع التي تضرض نفسها أيضا ب إعطاء المجتمع ميزاته الخاصة به 
وتاتير هذه الثقافاث على الفاهيم وبالتالي على نتالج وتوصيات ونظريات عنم 
الاجتماع الطبي. 


وص هدد المفاعيم التي سنقوم يتصليلها يالتفصيل: 
3# اولا: الصحة: 


من الأزل ارتبطت الصحة بالرض قعدم مرض الإئسان وظهور علامات 
امرض عليه من ميم النوا حي الفسيولوجية والعضوية والعقلية والا جتماعية يمني 
أن الإنسان بتممع بتقدر متفاوث ونسبي صن الصحة. 


وبدا الاهتمام بقضايا الصحة به خلهورالامراض الصضوية منها 
والاجتماعية والتي فرضت على الإنسان الاتجاه إلى الصحة سواءٌ وقائياً او علاجيا 
لأنه أصبح بحاجة إلى الصحة للابتعاد هن شبح المرض والموت لان الحاجة ام 
الاختراع. وشعور الإلسان بالصحة يجب أن يكون ب جميع ما يتعلق ب الإنسان من 
قضايا مباشرة ومنظورة أو فلضايا خفية غير منظورة وياكتمال جميم النواحي 
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التالية مجتمعة مع بمضها لأن أي خلل ا أي جزء من اتنواحي يعتي عدم اڪتمال 


الصسة: 


التاحية الجسمية أو الجسدية: 


¬ 


وهنا نعني بها الناحية العضوية لأن الجسم يتكون من أعضاء تقوم 
كل متها بوا جب محدد تخدم نمو وتطور وعمل الإئسان إذا قيام اعضاء الجسم 
بوظائنها على امل وجه يعني الصحة ووجود خلل ب و ظيضفة عضو يهي 
وجود مرض وكد تك الأعضاء جميعها يجب أن تتوازن مع بعضها لأنها تكمل 
بمضها بعضا لإكتمال صحة القرد. 


ويجب أن نضرق هنا بين المرض والتعب المرض وجود خلل يحول دون قيام 
عضو أو عدة أعضاء بة الجسم من القيام بوظالضها ويمكن معالجة هذا المسضو 
ويمكن أن يكون الشفاء سن المرض لهذه العضو مستحيلا أو يحتاج إلى وقت 
طويل ام التعصب فهو شعور الضرد بالإعياء وعدم فيام العضو أو عدة اأعضاء 
بوضائغها مۇقتا ناتج عن الإرهاق أو تحميل المضواكثرمن طاقته ويالتالي 
يرجم العطضو إلى ممارسة وظائثفه بهد الراحة. 


التا-مية العقلية او الفكرية؛ 


وهنا يأتي دور مفاهيم ومصطلحاث جديدة ل قضايا المقل والفكر 
هتل القدرات والنضج والاستعدادات والتمثل والذكاء والإدرالد والتعلم 
والدوافع فقدرة المقل على اداء وظالفه يعني اكثمال صحة الفرد لأن العقل 
يعطي أوامره إلى الأعصاب للتحكم بجميع أعضاء أو أجزاء الجسم فإذا كان 
العقل سليماً فإن الأوامرستكون إيجابية المسلك والطريقة للاعصاب ويالتالي 
أعطاء الجسم ستمارس وظائفها على امل وجه. 


لاب عن طربق العقشل ياثي التوازن والاتزان الجمسمي والنفسي 
والاجتماعي لأن العقل مرزالتحكم بجميع هذه النواحي ويحدد أآداء العقل 
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لوظائضه بمقدارما يصدرمن أوامر إيجابية للأعضاء لأن ميزة الإئسان من 
باقي الأحياء الأخرى وخاصة الحيوانات هو بتميزه بأداء العقل لوظائفه على 
أكمل وجه. حتى الله سبحانه وتعالى لا يحاسب المفتل عقليا أنه " إذا اذ ما 
أوهب أسقط ما أوجب ". 


4 الناحية الفسيولوجية والنفسية؛ 


تختص التواحي الفسيرلوجية واللفسية بالفرد وامجتمع ويمكن 
دراستها عن ريق ملم النفس الذي يركز ويدرس السلوك الفردي للإتسان. 
فعند دراسة سلولد الفرد لربط هذا الضرد بالمجتمع ويالتالي نقيس نضفسية 
وطسيولوجية المجتمع باكمله وتؤترنفسية وفسيولوجية الفرد على إيجابيته أو 
سلبيته 4 المجتمع لأن التكيف مع النواحي والتاشيرات الداخلية واتزانيا 
وتوازنهما يمكس إيجاباً اوسلباً على التكيف مع الثواحي والتاثيرات الخارجية 
ويالتالي المجتمسع لأن التكيف الداخلي الخارجي جزء أساس وقاعدة آساسية 
لاكتمال الصحة النفسبة والفسيولوجية للضرد فعدم التعيف يعني وجود خنل 
نفسي وفسيولوجي به شخصية الفرد. 


فالاستقرار الداخلي يعني تم الشخص بحالة نفسية مستقرة وهادئة 
وإيجابية. 


النواحي الاجتماعية والسوسبولوجية؛ 


من آهم المواسل التي تحكم يها على أي مجتمع وظهور علامات الصحة 
الاجتماعية عليه هو تكامل وتكيف الفرد كاحد مكونات المجتمع وتأئير وتأئر 
الشخص إيجابياً والتواهق الاجتماعي بين اأفراد المجتمع ويالتالي تكون ملاقات 
اجتماعية إيجابية وهنا يلعب الإنسان دورا بارزا 4 التكيف مع المتجمع 
والتكييف الإيجابي الاجتمامي للمجتمع لهذا الإدسان. والتكييف الإنساني ب 
المجتمع يائي من إيجابية الشخص اط المجتصع وسلوكه الطريق الفمال 
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والتوافق مع أفراد الجتمع الواحد ها تربطة مع هدا المجتمع من علاقة وجداذية 
وروحانية وتطبيشة لثقافة المجتمع واحترامها والعمل بموجبها لتكون الأساس 
المتبن لائنثماء شذا الشخص وشعوره بالولاء والائتساء لهذا الجنممع وبالتالي 
تكوين علاقات متوافقة وستوازنة ومتزنة ليكون المجتمع 4 النهاية مجتمعا 
قعالاً ومنجزا وقادرا! على موا جهة الشاكل بخطى ثابتة ومتينة. 


وتعتبر اللصحة لما لها من أهمية الشغل الشاغل لكافة العلوم الإنسانية 
والطبيهية وخاصة ب مجال العلوم الاجتماعية التي تعتبر جماع العلوم ومجال 
الطب لا للطب من أهمية عظيمة وكبيرة ب4 مجال درء خطر المرض ويالتالي البعد 
عن شيح اللوث الذي يهدد الإنسانية جمعاء والذي من أهم أسبابه الأمراض. 


مستويات أو درجات الإصاية بالأمرأض: 


تحدد مستويات الأمراض طبقا لتطوراو توعية المرض ودرجة ونسية هلاج 
الرض والسيطرة واللحالة المضوية والئفسية للشخص المصاب بالرض والذي 
بموجبها تحدد درجة ومستوى وقباس ومؤشرات امرض وهي التالي: 


1. الصسة الكمالية أو المثالية: 


وهي درجة تعتلي السلم الصحي إيجابيا وتمطينا مؤشرا واضحا على اكڪتمال 
وسثالية صحة الشخص هدا مع الاعصتراف ان هذه الصحة المثالية قد تون 
مرهونة آو تخفي ورائها مرضاً عظيماً لا يمكن الشفاء منه ڪليا او جزئياً لم 
تظهر علاماته وأعراضه العمضوية او النفسية بعد لأنه يحتاج إلى فترة زمنية 
لتظهر اأعراضه. 


ويكمون الإإنسان بل هذه الرحلة ك أسمى حالاته متوافقا ومبسدعاً ويبدي 
الإيجابية المجتمعية والمضرية وهي تعتبر مقياس جيد عند تناولنا لقضايا 
الجتمع والضرد طبياً أوصحياً. ويتعارف على تسمية الصحة المثالية بمصطلح 
(يوتوبي). 
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2 الصحة الإيجابية: 


ويكون هنا الإنسان 4 درجة أو قياس اهل نسبياً من الدرجة المثالية ويكون قادرا 
من جميع النواحي الاجتماعية والمضوية والعقلية والفسيولوجية على 
مجابهة أخطار الأمراض ومواجهتها بطريفة إيجابية وقوية وقادرا على إبداء 
نوع من المقاومة وا لناعة الطبيعية واللمنوية تجعله لا يتاثر كثيرا هند إصابته 
بسرض محين مع الحضفاظ على درجة عالية من الإيجابية الناعية واتطبيعية 
والتي تجعله قويا أمام المرض لا بثنيه امرض عن أداء وظائضه الشخصية 
والعضوية وبالتالي الجتمعية. 


3. اتلصحة المتوسطة: 


هذه الدرجة او الستوي الصحي يكون الإنسان آهل قدرة وفعاتية ومناعة 
لجابية أي مرض يتعمرض له بحيث عند الإصابة يتاثرالشخص بهدا اثرض 
ويمكن أن يصل إلى درجات أو مستوى أقل يؤر حياثه ويمنعه عن أداء واجباته 
العضوية والاجتماعية ويالتالي تعطيل الإنسان جزئيا أو كلياً لأداء مهماته 
والتفاعل الاجتماعي وعدم اتزانه وإكتماله 4 النواحي الاجتماعية والنفسية 
والعقلية والجسدية. ويتجه الإنسان 4 هذه الدرجة إلى السلبية لا العطاء 
واتتعامل والتوازن الاجتماعي والنفسي ويبدأ بالآخذ من المجتمع ومن مقدراته 
سواءا الافتصادية منها او مجال العلاقاث والتوافق والاتزان بحيث يكون اخذه 
عن الجتمع أكثر ما يعطيه لهذا المجتمم. 


4. اتهدام الصحة كيا أو االاحتضار: 


تظهر جلياً هذه الرحلة 4 حالة إصابة الشخص بمرض خطير لا يمكن علاجد 
بعد ملحاولات عديدة لإنقاذ الإنسان من هذا اشرض بحيث بتغلب هذا المرض 
علس الطالفة الديناميكية والعملية والهنية لعمل النسق الطبي بحيث يبدون 
احياناً عاجزين عن تقديم اي علاج ولو لوقف المرض عند حد معين مشل (صابة 
الإنسان بأحد المرضين العصربين التسرطان والإيدز. 
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ويتقرر مستوي الا حتضار حسب وضمية الشخص الصاب والذي يحدد بعدم 
قدرة اللإنسان على الوقوف أمام تدهورالصحة وعدم قدرته على أدأء ميماتك 
ووظاثفه ا لآساسية. 


وهده المستويات تكون طرفي بل أعلى السلم تكون الصحة المثاتية وة آدنى 
السلم يكون الا-متضاروتفتبر الصحة حالة من حالات النسبية الجمال الذي 
يحدده ل شخص على حدة فبعض الأمراض البسيطة وغير الخطرة جدا تكون 
خطرة على بعض الأشخاص دون غيرهم ويعض الأمراض الخطيرة يكون الإيحاء 
العام للشخص انها أقل خطررة كما هي عليه بالمعل والنطق وحدا يحدد+ سلوك 


امرض الذي تحرفه. 
تصريف سلوك اطرض: 


الحالة التي يتعرف أو يشعر بها المريض سواء! كائت عضوية أو نفسية جلى 
إصابته أو وجود بوادرعلى إصابته بمرض ما والسلوك الذي ينيجه أو يبدوعليه 
من تصرفات وحالنة نفسية وأداء ومهمات ووظالف بعد إصابته بالرض وهه ايضاً 
حالنة لسبية تختلف من شخص إلى آخرمرجميتها الحالة النفسية واتجسمية 
للشخص الصاب ونوعية المرض الذي يصاب به ودرجة خطورته على الشخص أو 
صعوية أو ضدم وجود عللاج لهذا الترض. 


قياس مستریات أو درجات الصحة 1 الجتنع وەۇۆشراتغا: 


هلد درإاسة اتستويات أو الدرجات للصحة ب المجتمم فإئنا تقوم بدراسة 
مجتصعية بحتة خرضها خدمة القطاغ الصحي لأتها دراسات اجتماعية ذات دلالات 
صحية بحيث نوفراونرصد العديد من الإضاءات للقطاع الصحي من أجل 
الاستفادة والاستعائة بهنه الدراسات للاأمور التالية:؛ 
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. المساهشمة والمساعدة غ التخطيط لوضم برامج الصحة العامة. 

. الوقوف عبلى الأسباب الثوعية لمدم إكتمال الصحة. 

. وضع الحطول اتناجعة للسيطرة على بعض الأمراض العضوية. 

. الوقوف على الأسباب الاجتماعية التي تكون سبباً للمرض العضوي. 
الشخطيط لإنشاء أو تطوير الخدسات الصحية ل الجتمم. 

وضع خطط تثقيفية صحبة لأفراد الجتمم. 

. المساهمة 4 التخطيط للتعليم الطبي ب اتكيات والجامعات. 


سا چغ پیا طط ا و ده ت 


. الريط بين النواحي الاجتماعية والاقتصادية ويائتالي الصحية. 


وتعير الصحة العامة صورة من صور الحياد اللاجتماعب والاقتصاديك 
وسرتبطة بهما اشد الارتباط ويتاثر ويزثر طيهما هيما يؤثران وبتاثرإن بها. وتقسم 
المؤشرات إلى التالي: 


أولاً؛ مؤشرات ترتبط بصحة الأضراد والجماعات: 


وهي دراسات مهمة جدا لممرفة طرق تقديم الخدمات والرعاية الصحية ذات 
الطابع الاقتصادي والاجتماحى والبيئي ووضع الحلول المناسبة لشاجل الصحة 
العامة وترثيب أولوياث الخدمات الصحية سواء مانت إمكانيات اقتصادية أو مهثية 
ويمكن تحديد المقابيس ب هذه المؤشرات والثي لرتبط بالصحة والرغاية والخدمة 
الصحية الخاصة بالأهراد والمجتمع إلى التالي: 


1 المضانيسر 1 الإ يجاہية متل: 


معدل المواليد ل المجتمع بحيث تشير المدلائل إلى وجود صحة إيجابية ب4 
الجتمعات ذات نسبة المواليد الكبيرة وهذه دلالات على وجود الصحة وهذا 
ياتي بالدراسات الاجتماعية الصحية. 

التوسط الننبي النوعي والكمي لسنوات العمر لدي المجتمم. 


HERA ALEXANDRINA, 


5 مغد ااا 
و مفو اا 
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لاء القابيس العسلبية مشل: 


معدل الوفيات ب المجتمع وتحديد أسباب الوفيات لوضع الحلول لدره 
أسباب الوفاة ويتحدد هشا الحصول على دراسات وأبحاث لوضع الحلول 
الصحية السليمة حيث تشير معدلات الوفيات إلى صحة المجتمع أووجود 
خلل ب هذه الصحة وتزيد الوفيات هع زيادة الأمراض المعديمة والمزسته 
والخطيرة. 


ج. مقايیس الأمراض: 


مدل الوفيات غ الجتمع مقياس جيد لقياس مستوى الإصابة بالأمراض 
النوعية كالأمراش المزمثة والخطيرة ولا تعطي مقياسا للصحة لان زيادة 
الوقيات به المحجتمع دلالات واضحة لكثرة أو خطورة الأمراض غ المجتمع. 


بثاء على ذتك يمتنا إجراء دراسة بحثية تحدد بموجبها الأمراض ومعدلات 


اللإصابة ب الأمراض وانتشارها بما يلي: 


الإصابة بالأمرإاض ومعدل الإصابة يمتمسد على كثير من العوامل الثي 
تزيد من معدل الإصابة حيث قيس مدى وكمية الإصسابة بالأمراض به 
المجتصع وخاصة الأمراض الخطيرة وإلتي يصفب علاجها. 

انتشارالأمراض ومعدلات انتشار الأمراض يعتعد على اتبيلة الطبيعية 
والثقاطة الصسحية وتقافة المجتمع وا لإرهاصات والضغط العائلي إلى جاتب 
عدم اتباع المادات الصحية السليمة. 

الأمراض اتنوعية كالأمراض العضوية مثل السرطان والأمراض النفسية 
والاجتماعية والعقلية. 


وتعتبر الأمراض الاجتماعية هي سبب مباشر أو غير مباشر للإصابة 
:الآمراض وتکون هذه الأأمراض شائعة 4 فثة معينة سن الجتهمع جسب طبيعة 


الوحدة الثالثة: مدافيم في علم الاجتماع الي 


الطبةة الا جتماعية وتشافة المجتمع وتكون معظم هذه الأمراض الاجتماعية ناتجة 
عن خلل به السلوك الفردي ويالتالي تصيح أمراضاً اجتماعية تدق افوس الخطر 
لعطاء المجتمع وتعطورد وإيجابيته ومن القاييس الا جتماعية للأمراض: 


1 . الإدمان على المخدرات والخمور وتكون هذه المشكلة دات طابع اجتماعي وديني 


وعضائدي واقتصادي وسلوڪي وخلقي. 
2. الانحراف والجريمسة وهي ذات طابع اجشمصاعي وديني وافتصادي وسلوهكي 
وامني. 


. الجهل والامية ذات طابع قدرات واستعدادات عقلية إلى جانب النضح الذي 

يقودنا إلى الطابع التطليمي. 

4. الأطضفال عير الشرغيين والعلاقات الجنسية الشاذة والخاطئة ذات طابع ديتي 
واجتماعي وخلقي. 

5. الحاجة المادية وجيوب الفق ذاث طابمع المتصادي اجتماعي. 


6. الملاطاث الأسرية السيئة والعلاقات الأسرية ب الاأبوين والابناء وي الاأبتاء 


فیما بينهم وهی ذات طابع اجتماعي. 


إلا أن الأغلب 2 هذه المقاييس الأمراض الاجتماصية تون مسبباتها 
سلوكية أخلاقية اجتماعية تصئف جميمها بامراض اجتماعية ذات مرجعي 
معنوية اي تصذف بالعقل واتتربية والثقافة والدين واهم مسببات الامراض 
الاجتماصيك 


[. البعد عن الدين وعدم التمسك بتعاليم الدين الحنيف, 

2. تدهور العلاهات اليأسرية وبالثالي بناء أسرة متفككة لا تستطيع التطور وإيداء 
الإيجابية الا جتماعية. 

3. رفاق السوء والادخراط ب بيدة غير طبيمية ومدوئة خلقياً وسلوكياً. 

4. يكن أن يكون للنواحي الاقتصادية ب4 بمض الأحيان علاهة بالاأمراض 
الاجتعاعية ونستي هنا الأمراض الاجتماعية التي تصيب الفلات الطبقية 


الوحدة الثالدة: مفاهيم ف علم الاجتماع الطي 


فالتضقروالعوزة فد يؤدي إلى مرض اجتماعي والوضع الافتصادي المرتاح قد 
يؤدي إلى علاقات اجتماعية شاذة وبالتالي إلى أمراض اجتماعية خاصة لكل 
طبقة اجتماعية 

5. مستوع التعليم والثجاطة العامة للأطراد قد تؤدي إلى طظهورامراض اجتماعية 
نظراً لتدني مستوى التعليم وظهورالامية ويانتالي الجيل بأمور الحياة 
الختلفة. 

6. الحروب وما يتبعها من كوارت اجتماعية نتيجة الحروب وويلاتها. 

7. ثقافة المجتمع والتي تكون أحيانا سبباً من الأسباب الاجتماعية التي تفرز 
أمراضا اجتماعية خاصة إذا طبقت هند الثقاطة بجهل وعدم إبداء الراي أو 
الاستماع للراي الاخر. 

8. أخذ وتطبيق ثقافات اللجتمعات الأخري بدون تمص ودراسة واخذ 
الإيجابيات وترك السلبيات لأن لكل عمجتمع ثقافته الخاصة والتي لا يمكن 
الاعتناق و تطبيقها ب مجتمع آخر لان بعض الجتمعات تطبق العلمانية غ 
دستورها ويعض الجتممات الرأسمالية إو المادية ب دستورها ويهض الجتمعات 
الدين هو الغالب جلى دستورها ونهج حياتها وسنه يستنبط السلوك الضردي 


والجماعي لأفراد الجثمع. 
النضج محكوم وراثيا والتملم محكوم بيكيا: 


النضج: هي القدرات العقلية التي وهبها الله الإنسان وهي تختلف من شخص لآخر 
ومنها يستنبط الاجتهاد والذكاء ويمكن تطويرالنضح عن طريق الممارسة 
الهقلية واستخدام العقل وتدردبه عن طريق اتتعلم . 


التملم: هي الاستعدادات التي يتوم الشخص باستخدامها عن طريق المطالحة 
والمتايهة والتهلم يحون أداة خفية إذا استخدمها الإنسان من أجل الوصول 
إلى مراحل متقدمة من الذكاء والا جتهاد. 


الوحدة الثالثة: مناهيم لي علم الاجتماع الطبي 
ولتوضيح ذتك تعطي هذا المثال: 


لواخدنا متعلمي إثنين من أبوين مختلفي وأعطينا مادة علمية ج 
محاضرة وسباشرة بهد الملحاضرة أجرينا استسحاناً قصيرا فإن الذي يمتلحك النضح 


والذكاء يكون تحصيله أڪثر من الآخر. 


آما إذا أعطينا مهلة زمنية لإجراء امتحان بهد شرح المادة العلمية فإن 
الناضح يعتمد علس لدراته التعليمية المميزة والمثعلم يتمد علي مدى وكمية 
الاستعدادات عن طريق المراجعة ويمكن هنا أن يتساوى الاثنين أو يسبق واحد منهم 
لخر ب التحصيل. 


أسا إذا استعد الناضج إلى جانب ذكاثه فإنه حتماً سيكون تحصيله افضل 
طبعاً هذا ماختلاف الأبوين ل بية واحدة. 


ولنعطي مثالا خر على توام من آبوين مشتركين ولكن تختلف البيدة هند 
الولادة لتوآم من أبوين مشتركين تقرر أن يرييا ويعيشا ية بيشتين مختلضتين ويعد 
فترة زمئية يكاطية لقيباس مدى التآشير اجرينا امتحاتا تحصيلياً للاهنين هنا 
القدرات العقلية وا حدة #هستوى واحد لأنهم صن أبوين أم وآب لتوام ولكن اختلفت 
البيئة الطبيعية والاجتماعية للاقني وزتيجهة لذلك ستختلف حتما ثقافة 
اللجتمع الذي يهيش كل واحد منهما فيه وتلقائياً سيختلف التعلم فإننا تلا حظ 
هنا اثرالتفلم على الناعحية التمصيلية للاتنين تمقدارالتملم الإيجابي ووجود 
البيئة التعليمية السايمة والوسائل التمليمية سيزيد او ينششن من مقدارالتحصيل 
لدیهما. 


قانياً: امؤشرات التي ترتبط بالبيلة الطبيعية والاجتماعية والحيرية والاقتصادية 


تصريف البيدة العام: مجموعة من الفعاليات والعوامل والنواحي والمؤلرات 
التي تحيط بالإنسان ضعن البيئة الطبيعية الثي تعبش طيها كافة الكالنات الحية 


الوخدة الدالئة! مذاهيم ي علم الاجتماع الطبي 


وتؤثر 4 اتعمليات الحيوية التي تمارسها وتنتهجها الكاذنات الحية وتكون سبيا 
وماملاً اساسيا 4 تكوين النمو الجسدي والنمو الفكري وبالتالي الاجتماعي 
لانسان عن طريق العوامل والمإثرات الطبيمية والاجتماعية ونقافة الجتمع وهي 
تحدد نمط سلوك وحياة الأفرإد عند الولادة رورا پمراحل حياة الإنسان إلى الوت 
وهنا التأشير الفردي على الإنسان ينعكس على المجتهع وبالثالي تعتير هذه العوامل 
هن آهم اللأسباب لتمايزالمجتععات عن بعضها, 


وتقسم البيلة إلى ثلاث السام رليسية 
1 البيقة الطبيمية: 


وهي تشمل كافة العوامل الطبيعية التي تحيط بالإنسان وتؤةر فيه تاتيرا 
كيرا 4 تكوين سلوكه وحياته ونمط تصرفاته وتمتبر الملبيعة مصدر داء 


ودواء. وتقسم اتی الاتي: 


الحالة الجغراغية والمناخ: فالحالة الجغرافية مثل الثلوج والصحراء 
والحرارة وا لأمطار وا ختلاف الفصول الأريسة والبيثة البحرية والارتفاع 
والانخفاض عن سطح البحر وتفاوت الضغط الجوي تؤثر تاهيرا ڪبيرا ۾ 
قضايا الصحة والرض وايضا به قضايا السلوك الضردي لاإتسان وحالة 
المناخ تلعب دور اساسيا 4 سلوك اللافراد. 


.البيئة الحبوية: 


وهي الكالنات الحية التي تتمايش ل بيلة طبيعية واحدة مم الإنىسان هثل 
الحيوانات والناتات وشي مصدر حصب لتگون وسطاً ثنقل الأمرإاض مثل 
الأسراض الجرثومية وإلتي تنتقل بالجراقيم مثل انفلونزا العطيور ويمكن ان تكون 
عاناا جیدا للمسبباث التي يصاب الإنسان بواسطتها. 


الوحدة الدالدة: مناهيم لي علم الاجتماع الطي 


3. البيئة الا جتماعية وا لاقتصادية: 
وهي البيلة التي يعيش بها القرد وتؤثر تأثيرا كبيرا ل تكوين شخصيته ورسم 


الخطوط العريضة لتوجهاته وأسلوب حباثه وملافته بالمجتمع وما الافتصاد فهو 
جزه مهم سن حياة الفرد يتحدد بموجبه نط حياته وسلوب حباه وتحديد 
أولوياته وإمكاناته ونمط الأسلوب الذي سينتهجه مستقبلاً ب التعامل مع قضايا 
الصحة واللرض إذأ هذه العوامل تلب دوراً كبيراً بل معدل انتشار الأمراض 
وخاصة الاجتماعية منها ضما شرحنا سابقا لان هذه الأمراض تدمرالمجتعع 
وتقضي وتسثنزف طافاته وقدراته ومقدراته ويصبح الفرد سابياً ويؤشر فيما 
حوله. وسن العوامل الرئيسية الاجتماعية منها والاقتصادية التي تؤدر به البيدة 


ما يلي: 


السگان؛ 


" توزيع السكان. 
كثاهة السكان. 
* الطبقة الاجتماعية للسكان. 


فتك السكان - الامتفال -الشباب - الشيوخ المستين. 
ثقافة المجتمم: 


الهادات. 
القيم. 
الأعراف. 
اتتقالید. 
" الوضة. 


مستوي الثقافة الصحية والتعليم. 


الوحدة الثالخة! مناهيم ي علم الاجانماع الطبي 


سستوي د خل الفرد ويالتالي الأسرة ج الجتمع. 
الخدمات والمستلزسات وا لإمكانات والاستعدادات الصحية ج ا لمجال الطبي. 
النواحي والعوامل اتمقائدية والروحاتية عن طريق الدين. 


لالثاً: مؤشرات أو غوامل ترتبط بقضايا الإمكائيات اطادية وامهنية وتوفير امستلزمات 
والطروف الصحية للارتتاء بالصحة: 


من معرطفة الإمكاذيات وا لظطروف والخدمات والمستلزمات والبحث غ ادائها 
وتوفيرعها ووضهفها ضهن خطط ويرامح الصسة العامة تنحكم على مدى تطور 
وتحسين وري الخدمات الصحية به اي مجتصع وهذه دلالات واضحة على الاعتتاء 
بالجانب الصحي ب المجتمع لأن الصحة هي هم المجتمع الكبير فهو مقياس لتطور 
المجتمعات أو تاخرها إيجابيتها وسلبيتها فتوفير وحماية وستابعة الخدماث 
والمستلزمات والظروف الصحبة يعني التقليل من الإصابة بالأمراض وخاصة المعدية 
او الوياثية ويلك يكن السيطرة والوقوف بوجه آي عارض صحي يمكن ان يصيب 
المجتمع لتوفر كل الإمكانات المهثية متها أو المادية والتي بواستحلها يمكن اعتبار آي 
عارض صحي بسيطاً ويمكن السيطرة عليه. وسن هته الضدمات والمستلزمات 
والظروف وا لإمكانات الهنية متها والادية ما يلي: 


1) توفر الظروف الصحية للحياة مثل؛ 


1. المسكن الصحي. 

2. الياه الصالحة للشرب الغير ملوخة. 

3. التعامل مم الفضلات بطريقة علمية بحيث لا تؤثر سلياً على الصحة 
العاسة. 

4. رش المبيدات الحشرية لقتل الجراثيم وتنقية اللأجواء. 

5. إبادة القوارض والزواحف والحشراث. 


الوحدة اللالة: منافيم ل علم الاجتماع الي 
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التلوث البيلي من العوامل الطبيعية وحماية الظواهر الطابيعية مثل البحار 
والأنهار والمستنقعات والسيول من التلوث. 
حماية البيثة خاصة من التلوث الصناعي والبترولي. 


2) المستوى التعليمس والثقافة الصحية: 


.1 
2 
3 


التثقيف الصحي . 

تعلم العادات الصحية السليمة. 

تدريس الفنيبن والهنيين 4 الجاممات والكليات الصحية ضمن برامع 
ومساقاث هادفة بتخرح بعدها المهئيين 4 مجال الصحة على قدر بير من 
المهئية والقدرة والعفاية. 


. توجيد مجالات تقافة المجتمع من حيث ما بنفم أو بضر الصحة العامة سن 


وراء بعض الثقاطات. 


. الصحة المدرسية وعمليات التطميم والكشت الدوري صن اللأمراض وسلامة 


وضصحة يسنان للفلات السمرية ة المدارس. 


3) الخدمات الوقالئية والعلاجية: 


س یغ دا طا ہا ڪڪ ي 


. المحاضراث والثدواث. 
. التثقيف الصحي عن طريق وسائل الإعلام المسموعة والمرثيه والمكتوبة. 
. تعميم الثقافة الصحية. 

. اكتشاف الأمراض مبكرا عن طريق الفحص الدوري السنوي. 


التطعيم ضد الأمراض الوبالية واتسارية. 


. توفير أفضل وانجم العلاجات والوصفات الطبية اللازمة. 


تقديم خدمات فاعلة ورالمبة ب مجال الإسعاطات الأولية وتدريب اعضاء 
المجتمع على الإ سعافات الأوتية اللازمة. 


الوحدة انثالثة: مغافيم لي علم الأجتماع الطبي 


8. وضع معظم اغراد الجتمع تحت مطللة الضمان الاجتماعي وهي حاجة 
للأمان والاستةرار الاجتماعي والصحي والنضسي. 


رابعاً؛ الصحة العامة: 


ڪل مجتمع له ظروفه الخاصة به والتي ميزه عن باقى المجتمعات هذا 
التميز يمطيه خصوصية ينفرد بها وتجعل له متطلبات وغعاليات وسجهودات خاصة 
لأنتىا تتمامل مع مجتمع له احتياجاته الاجتماعية الطاصة جدا والتي تحدد 
بنوجبها نوعية وكيفية وكمية الخدمات الصحية التي بريد ها آو يحتاجها 
ويذلك تختلف انواع وطرق المجهودات الصحية التي تقدم للمجتمم والتي بالتالي 
تخدم مصدحته وتيعد عنه شبح اللأمراض وبذ لك نضبن الايثعاد عن وجود أزمات 
ومشاكل اجتماعية ويالتالي صحية. نتيجة لذلك تختايف برامج الصحة العامة 
عن مجتمع لآخروايضاً تختلف طرق التطبيق وتوزيع الخدمات الصحية وتنويعها 
طبقا للمنطقة الجغرافية أحيانا أو للطبقة الاجتماعية او للهوامل الطبيعية 
والبيثية الطبيعية. 


حثى ب الجتمم الواحد تختلف طرق واساليب ويرامج الصحة العامة تبماً 
لثقافة الفلة المستهدفة با هذه البرامج ويختلف الخوض م الأمراض النفسية 
والاجتماعية ومسائل الحمل والولادة والمقم من أسرة إلى اسرة ل نفس الطبقة 
الاجتماعية ‏ تفس المجتمع الواحد. لأن اعتتاق وتطبيق تقافة المجتمع تختلف سن 
أسرة إلى اسرة جتى ل أفراد الأمسرة الواحدة تجب التباين م الاعتقاد والتطبيق 
وهم العادات والقيم والأعراف والتقاليد. من هذا المنطق والواقم اللموس يعكننا 
إعطاء تعريف لالصحة العامة كالتالي: 


شي سجموعة من الفحاليات والخدمات التي تتسم بالمهنية المتقنة الملازمة 


للعلم الطبي والاجتماعي إتى جائب النفنية الفنية ب التعامل مع الواقع واللتي 
تهدف بالنهاية إلى الوصول بالصحة العامة إلى أرشى المستوبات (ترفية الصحة) 
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واللحافظة على حياة البشر عن طريق التحطيط للقيام بفعاليات ونشاطات 
مخطط لها عن طريق إعداد برا مج للصحة العاصة والتي تهدف أولا وأخيراأ صحة 
الفرد والمىجتمع. ووقايته من الأمراض والملل الإجتماعية والطبية. 


ومن هذه القماليات والنشاطات وا لجهودات: 


أ. شيهم وتطوير ومراعاة الخدمات والحياة الاجتماعية والمعيشية. 

2. بناء على ما سبق يسكننا تطوير ووضع برامج مدروسة والقيام بدراسات 
وأبحاث تخدم الصحة النفسية لانها تحتاج إلى أساليب ونهج خاص باتتعامل 
معها. 

3. وضع برا مج تنقيفية لجموعاث الحضروالريف والبادية تختص وتراعي 
الظروف الا جنماعية والثقاطية والملمية لكل فكة. 

4. القيام بالفحوص المخبرية والإشماعية المبكرة لتشخيص الأمراض مبكرا 
معتمدين على الطب الرسمي والطب البديل ل علاج الأمراض. 

5. الثركيز على الثقافة الصحية للأفراد وسكذلك العادات الصحية السليمة 
التي ثضمن للإفراد والمجتمع رقاية مناصبة من الأمرإض والملل. 

6. انقيام بالإهداد لخطعل ويرامح للصحة العامة حدفها ارقي بالوضح الصحيي 
اللمجتمع وتحسبن نوعية وكمية الإسكانات المهئية والمادية والمتي تخدم 
الملجتمع وتنوض بصحته وتحسنها. 

7 لا ننسى الجانب الموازي للخدمات الصحية وهو الضصحة المدرسية والتثقيف 
الصحي وخدمات التاهيل إلى جائب توفير هدر كاف من الأخصائيين ب 
هند المسالات. 

8. مع وضع الخطط لا يد أن ننتبه إلى الإمكاتيات المادية من نواحي إنشائية 
للمستشةيات والمراكز الصحية وتوفير المواد والأجهزة والمعدات سن أجل 
توفيرها للمختبرات والأشمة والأجنحة والصيدلة. 

9 مكاهحة الأمراض العدية والسارية 4 المجتمع والتي تفت بمقدرات 
وموجودات الجتمع والتي تعطل عمل الجتمعات وتجعلها سلبية لا إيجابية. 
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الشاية من برامح المحة العامة 


1. النهوض وإلتقدم بالصحة العامة للمجتمع والرقي بالخدمات الصيحية) وهي 
الجهود والفعاليات والنشاطات التي يقوم بها النسق الطبي من أجل الرقي 
والتطوير والتقدم بسجالات الصحة الخثلفة اولرقي وتحسين الحياة 
الاجتماعية والصحية والبيئية والطبيعية والثقافية لأغراد المجتهع ويالتالي 
الوصول إلى هدف هو ترقية الصحة. 

2. الاحتياط ضد انتشارالأويدة والأمراض ي المجتمع والتي يخطط لها عن 
طريق إجرامات وقائية مثل التطعيم ورش المبيدات والوقاية من المسببات 
الكيماوية والفيزيالية والحياتية والتي تكون سبباً مباشرا او غير مباشر 
لاتتشار وإصابة الأشخاص بالأصراض . 

د وضم خدمات خاصة تخدم فلات خاصة مثل العوقي للاتخراط بالحياة 
الطبيمية للافراد السليمين وبالتالي تامبليم وتمويض النقص الحاصل 
لديهم نتيجة إعالهة عقلية أو سمعية أو بصرية أوعضوية (حركية) وإعادة 
تاهيلهم علما ان للمعوقين قوالين دولية تخدم مصالحيم كاهة ومنها تقديم 
الخدمات الصحية الخاصة ليم. 

4 المعالجة الاجتماعية الصحية معا 4 علاج بض الامراض أو 4 القضاء 
والوقاية من بعض الأمراض العمضوية التي يكون سببها المباشراوغيرالباشر 
النواحي أو الموامل الاجتماعية والنفسية وأيضاً الأمراض الاجتماعية التي 
يكون سببها المباشرأو غير المباشر النواحي والهوامل العضوية والجسديه. 

5. إعداد برامج خاصة تلخدمات والمصالح والفعاليات الاقتصادية 4 المجتمع 
هثل الحافظة على در سكاف من اللظطافة الشخصية للافراد والنظافة العامة 
للمطاعم وبخدمات المأكولات والمشروبات والسلع التجارية بحيث تراهب جیدا 
وتتابع منتوجاتها اولاً باول خوفاً من عمليات التسمم. 

6. تقديم خدمات تخصصية لصحة البيدة والصحة المهنية إلى جانب تقديم 
خدمات خاصة لبيلة خاصة أو لأفراد وخصوصية من ناحية اجتماعية 


ال 
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7. الساعدة والمساهمة ة إعداد وتمهين امامل او الدارسين للمساقات والضروع 
الطبية 4 الجامعات والكليات عن طريق إدراج مساق الصحة العامة ضمي 
خططيهمه الد راسية المقررة. 


ميادين وغالات انلصح العامة: 


تجاح برامج الصحة العامة يعتمد اعتمادا كبيرا على اعتبار أن الرعاية 
المصحية والرعاية الاجتماعية مترابطين ويجب دراستهما معا نظرا لتداخل 
الفعاتيات والأصورالا جثماعية والصحية ويجب دراستهها واتبحث بهسا كل 
متكامل لا بنفصل الواحد عن الأخر لأثه يكمله ويدعمه ويساعد على حل مشكلاته 
الاجتماعية والصحية والغرض والهدف النهائي هو سلامة الإنسان والرقي الصحي 
له ولأفراد المجثمم. 


وتقسم ميادين ومجالات وخدماث الصحة العامة إلى؛ 


آولا ميادين اللدمات التي تقدمها المنظمات واتهيدات الصحية للافراد خاصة 1 
بمض الحالات وتلمجتيع عامة وهذا فالياً: 

من هذه التنظيمات وا لهيئات: 

1) صحة البيكة: وهي هيلة رسمية تعنى بجميح الأمور الصحية ے4 البيثة الحيطة 


للإنسان ولقدم خدماتها الاستشارية والملاجية والتنظيمية على حد سواء 
سواء للأفراد او للمؤسسات المحتاجة لخدماتها ومنها: 


" خلو مياه الشرب من التلوث والمحافظة عليه تيكون صالسا للشرب, 
سلامة اللشروبات الفازية والمصائر وخلوها من الشوالب والتلوث. 
3 الصحة الهنية للأفراد والمؤسساث اللاصة والعاهة. 
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" توفير المسكن الصحي المناسب الخالي من الرطوية والحرارة وإلموامل 
الطبيعية الأخري. 

* لوث البيئة الحيوية المحيطة با لإأنسان. 

" مكافحة القوارض والحشرات والسببات المضوية والحيوية وا لطبيعية 
للأمراض. 

ساامة الأمذية المصنعة ‏ اللصانع وخلوها من التسمم وعدم الصلاحية 
للاستهلاك البشري. 


2) جال الثقافة الصحية للأفراد واللجتمع ومنها؛ 


مجالات الأموسة الطضفولة والتطعيم. 
" رعاية الأفراد المسلين والشبخوخة. 
" إتباع العادات الصحية السليمة. 


3) الناحية الوقائية ضد الأمراض ومتها: 


" الوقاية الإرشادية عن طريق التثقيف الصحي أو الصبحة المدرسية. 

" القيام بإجراءات للحيلولة دون تفشي الأمراض المدية. 

١‏ عزل المتاطق والأشخاص المصابين بامراض ويائية معدية. 

" التطفيم ضد اللأمراض المعدية والسارية. 

" القيام بعمليات وقائية تشمل الحجر وهزل المناطق الموبوءة وتطهيرها. 


4) المجال التنظيمي والمهني والإداري والإمدادات ويشمل؛ 


" سن القوائين والتعليسات الخاصة بفدات أو مصالح اقتصادية معينة ومشها 
فحص الوافدين وتطعيمهم. 
" توفيرالعدات والأجهزة الطبية اللازمة. 
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" الساعمة 3 تمهين الدارسيس ل النسق الطبي وتأهيلهم ‡ اتجامصسات 


والكليات إلطبية. 
" الدراسات والأہحاث الميداتية على فلات مسثهدفة ل الجتمع وتطبيق 
النظريات والتوصيات على المجتمع. 


"۴ التركيز على مجال التفذية السليمة واتثقافة والعادات الصحية السليمة. 
ثاقيا: جال الد مات الساندة للصحة العامة 


هناك خدمات مسائدة تساهم وتساعد الصحة العامة غ تنفيذ برا مجها 
على أضمل وجه وتساعدها به عمليات الوقاية والملاج إلى جانبا مساهمتها غ 
تنظيم وتحديد آولويات الخدمات التي ستقوم بها الصبحة العامة بعد الدراسة 


واليبحث والتخطيط امسق وملها: 
أ) الضدماث الاجتماعية وتشمل: 


. الضمان الا جتماعي. 

. الترويج والترفيه عن النضس. 

. الرعاية الا جتماصية. 

تلظيم اللأسرة ورعايتها. 

خدمة الشباب وحاجات الشباب اللفسية والاجتماعية والغكرية والثقافبة. 


سم نغ تيا طط س 


ب) الطدمات الالقتصادية وتشمل: 


| . إتتاج الأأغذية السليمة والصالحة للاستهلڈلد البشري. 
2. توطيرالياد الصالحة للشرب. 
3. توطير الأموال اللازمة للدراسات والأبحاث وتنفيذ خطط الصحة العاهة. ' 
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ج( خدمات طبيعية وتشمل: 


1. توفیر مناخ مناسب للعیش بدون أمراض. 
2. تنمية وتطوير الزراعة وإنتاج الغداء. 
3 الاستفادة من الطبيعة كبيت للدواء. 


الدفوم الاجتماغي للصحة العامة: 


مادام هناك ارتباط وشيق بين الاجتهاع والطب ونظرا لحاجة كل منهما 
للآخر وتكامل كل منهما الأاخرفإن مناك ارتباط وثيق بين الصحة العامة 
للمجتمع والصحة الاجتمامية وهذ! له مبرراته وإاشياء وعوامل تدعم هذه الصلة 
وتؤكدها وتجعلها يقينا وواقهاً لا بد منه واقع ملموس ب اهدافه وأسلويه ونتائجه 
والمفهوم العام والخاص للصحة والاجتماع. 


ولكي تكد ما سبق وذكرناه فإذنا نورد بعض الحقائق والثوابت والظواهر 
التي تؤكد هذا المد لول : 


1. حقاهة المجتمم تلعب دورا اساسيا به تاكيد ان بعض العادات والتقاليد قد تكون 
سببا مباشرا أو غير مباشري أن بعض الأمراض الصحية والمضوية للد تكون 
مسبباتها اجتماعية لأن ثقافة المجتمع تلعب دوراً اساسياً £ تكوين معتقدات 
وعادات قد تون السبب الرئيسي 4 بعض الأمراض الصحية لا سيما بط 
اللأمراض السقلية والنفسية. 

2. من تاحية لفوية كلمة الصحة العامة تهئي مد تولين: 


الأول: أن الصحة لعامة أطراد المجتمم بخض النظر عن الجئس واتلون والعسمر 

والطبقة الاجتماعية. 
الشاني؛ أن كلمة العامة تعمئي جميع ما بتملق بقضايا اللصحة أي عموسية 
البحث واللمدراسة سواء كانت وقائية أو علاجية وسواء كانت عضوية أو 
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نفسية. أي تقوم بدراسة كل أطراد المجتمع وهذا ما يسمي ب ادراسة 
المجتمم). 


3. المعتقدات الشعبية ب أفضلية اللجوء إلى الطب الشعبي أكثر من الطب 
الرسمي له مدالولاته وله مجال بحث خاص به وخاصة ل الأمراض النفسية 
والعقلية وقضايا العقم فإن بعض العلاجات اتشعبية تعتمد على خراهات مشل 
الشعودة والسحرويعضها يعتمد على الأذكار والآيات القرآنية والثي وردت 
ضهن تعاليم دينئا الحئيف. وأحيانا هلى ممتقدات ماخوذة من ثقافة المجتمع. 

4. تعريف منظمة الصحة العالمية ركز على جميح الجوانب التي تتهلق بالإئسان 
ققد غرفتها منفلمة الصحة العامة؛' حالة من الكضاية والسلامة العامة 
الكاملة الجسمية والعقلية والضسيولوجية والاجتماعية أي دراسة حالة الإلسان 
من جصيع جوانبها لأنها تؤثر وتتأثر بقضايا الصحة ". 

5 دیا كان التركيز ي الصلاج وقضايا الصحة العامة على الفرد المصاب أو 
الشخص موضعع الدراسة والبحث ولكن حديثاً أصبح التركيز على المجتمع 
وسن تم التحول والتركيز على الفرد أي التحول من الجزء إلى الكل من الضرد 
إلى المجتمع وهذا ما اصطلح على تسميته (علم تشخيص وعلاج المجتمع). 

6. من أجل الوصول إلى المثالية واكتمال الصحة يجب الرجوغ إلى ثقافة المجتمع 
اولا تتعديل يعض السلوكيات الخاطدة ج حياة الأفراد والمجتمع لأننا إذا اردنا 
صحة مثالية وأرضية خصبة وغلية للاستفادة من برامج الصحة العامة يجب 
عليثا أن نصحح ي سلو الأشراد والمجتمع من أجل سهولة التعامل وجدوي 
الفائدة بتحقيق الأهداف المرجوة. أي تجهيز ارضية فكرية اجتماعية صحيحة 
بعد تعديل السلوك ا ثقافة المجتمع لننجح 1 القضايا الصحية وا لطبية 
وجد وق مضعول البرنامج والوطاية والعلاج. 

. هنات أمراض اجتماعية بحتة ثاثيرها الا جتماعي كبير على المجتمع وثاثيرها 
الصحي أكثر على الأشخاص الذي يصابون أو يبتلون بهذه الأمراض مشل 
تناول المقاقير والمخدرات والخمور إلى جاب أسراض الإيدزوالامراض الجنسية 
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الأخري التاتجة عن العلاقات الجنسية الخاطقة والمحرمة. لأن قافنا 
المجتمعية تقول "أن مكل حرام عيب وليس كل عيب حرام ". 

8. المنظمات وا لهينات والتنظيمات الصحية والتي تعنى بأمورالطب والصحة 
بالذات تدرس البناء الاجتماعي والبيئة الاجنماعية وثقاهة الملجثمع لقناعتهم 
بأآن برناسج الصحة العامة لا بد أن يدرس البناء الاجتماعي من أجل نجاحة 
وتجاعة مفعوله الإأيجابي علي صحة اللمجتمسع. 

#. تارات النواحي الاقتصادية والتي تعمل خلل ل العلاقات الإجتماعية فالناتج 
هو القول بان التاثير الاقتصادي على الاجتماع وبالتالى غلى الصحة المامة 
لان بعض الأمراض قد تطور وتزيد نثيجة الوضم الاقتصادي السيء أو قد يكون 
بهض الفنات الالهتصادية الميسورة قد يصابوا يامراض عطوية نفسية نتيجة 
التقكير وعدم ضبط السلوك والفسيولوجية لتيجة التفكبر بالمادة وتوابعها. 


خامساً: العوامل أو الأسباب التي تحهق أو تكون سيماً مباشراً لاجاح إو عدم نجاح برامج 
الصحة العامة: 


من آهداف اللصحة العامة الأساسية هو تعديل سلوك الأظراد وبالتالي 
الجماعات به تقافتهم الصحية وعاداتيم ومعتقداتهم الصحية. ويائتالي تقديم 
خدمات متميزة لمجتمم لديه القابلية تثقبل عذه البرامج ويالتالي نجاحها وتحقيق 
اهدافها المختلفة. 


فتركيز برامج الصحة العامة أولا هو ثقافة المجتمسع وتعديل السلوكف 
واتباع عادات صحية سليمة ويالتالي تفهم وتقبل المجتمع لهذه البرامج وقتفيتها 
والتقيد بها وإنجاحها وتحقيق الأهداف المرجوة متها ومن هذه العوامل أو الأسباب: 


1 ثقافة المجتمع ومن ضمنها العادات واتثقاليد والتمركزالذاتي حول الثقافة 
من اهم معوقات نجاح برامج الصحة العامة لأنها تومن بعادة او تقليد أعمى لا 
يمكن معه التوافق بين هذه البرامج وثقاقة الجتمع فإيمان بعض الأشخاص 
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بعدم جدوى هذه البرامج ا حل أو إيجاد علاج لبعض الأمراض وتجوليم 
للطب الشعبي والشعوذة يعيق تقدم هذه الخدمات واتبرامج الصحيةء 

2. العوالق الفسبولوجية والعقلية والنفسية؛ أي عوالق تتملق بثقافة وتملم 
الأصشخاص إلى جاتب الوضح الفسيولوجي واتنفسي لديهم ومستوى ثقافتهم 
وعلمهم آل من آن بدركوا أهبية وماهية برامج الصحة العامة ومن أحم هده 
العوائق او الصموبات: 


أ. التفاوت 2 اللغة أو عدم التساوتي ب فهم اللفة؛ فاستخدام النصق اتطيي 
التعامل بمصطلحات طبية خاصة بهم تجهل هذا امرا صعبا على 
الأفراد العاديين من تفهم معنى ومغزى هذه المصطلحاث وبالتالي يحيق 
تقدم برامج الصحة العامة. 

يا. التفاوت 4 الإدراك آو عدم التساوي به فيم الأشياء على حةيقتها 
فالماعلين ط النيسق الطبي مدركون مدي خطورة رصمعوية بهمض 
اللأمراض أو المسببات للأمراض او عدم تقيد المريض بتعليعات الأطباء 
وآما الأفراد العاديين لآ يدركون ذلك وها يحيق تقدم برامج الصحة 


العامة. 


3. فيم الأفراد لقضية القضاء والقدر 2 بعض الأحيان مفلوطة فإصابة شخص 
بمرض أو عارض محين وعدم اللجوء تلطب الرسمي مبكرا لإيماتهم أن هذا 
فضاء وقدر للشخص ولا مرد لقشضاء الله يعيق تقدم الملاج واڪتشاف 
ومعالجة الأمراض سبكرا لنجاعة العلاج المبكرويالتالي يعيقون تقدم براسج 
الصبحة العامة, 

4. القيم اللسبية؛ وهي التفاوت والا ختلاف الناثج عن تقدير ونقييم والنظر 
لموضوع ما من فل الأفراد فالنسق الطبي يدرلد وبقدرأكثرمدى خطورة 
بعض السلكيات او السلوكات المضرة بالصحة اكثر من إدرالك وتقدير الأفراد 
العاديين لهذا الموضوع وبالتالي يون تقدير الآمور سلبياً من بل الأفراد 
ويالتالي المجتمع ويالتالي إعافة براسج الصحة العامة. 


الوحدة التالثة: مناشيم ني ملم الاجتماع الطبي 


5. من الصعوبات أو العوائق الاجتماعبة النظرة الاجتماعية الخاطلة لبمض 
الأسراض مثل الأسراض النفسية آو الأسراض المعدية وإلتي تتطلب الحجر 
والانفراد ويعتبر المجمتع هذه الأمراض عيبا اوتقص بے القيمة الاجتماعية 
للأشخاص المصاببن ولذويهم فهذه النظرة تميق تقدم يرامع الصحة العامة. 

6. العافق الافتصادي يلعب دورا مهوا سواء عند الأفراد اوالمجتمح اوعتد 
المنظمات وا لهيثات الصحية فعند الأفراد يعون اتعائق الاقتصادي بما يمثله 
من طبيعة المسكن وصسحته أو تحمل أعباء مادية نتيجة العلاج للأسراض أو 
العيش 4 بيئة صحية واجتماعية تحمي أو تساعد على الصحة. 


ويالنسبة تلهيلات وا لمنظمات الصحية فإن العائيق الادي يكون حاللا من التشدم 
أو تطبيق برامج تحتاج إلى تكلفة مادية عالية إلى جانب تامين المستدزمات 
والحواد والإمكانات الطبية سواء! متها الادية آوالمهنية أو 4 عملية توزيم 
وشمول الخدمات والبرامج الصحية لكامل آشراد المجتمع حسب بيئتهم 
الطبيعية ومعان سكناهم. 


7 ثمة عالق سياسي سببه الحروب واتنزاعات الإفليمية والدولية فويلات الحروب 
تزيد من آعباء الصحة العامة ويرامجها وتعيقها إلى جاتب وجود اهمية 
وأفضلية مادية اقتصادية للحروب اثر من الصحة إلى جانب الصابين 
والعاقين من جراء الحروب ليم الأفضلية 4 الأهمية والعلاج هما يعيق برامج 
الحصسحة اتهامة. 

8. الموائق الطبيعية مثل الزلازل والبراكين وتقلبات الطقس الحادة تميق 
البرامج ويكون لها ا لأفضلية ل اتتعامل والتبخطيط لبرامج الصحة العاصة. 
إتى جانب القيضانات والأعاصير والثلوج والانهيارات وكافة الكوارث الطبيعية 
لها الأولوية 3 التعامل والتخطيط لبر امج الصحة العامة لا تفرزه هند 


الكوارث من أعراض ومصابين وتعمطيل للحياة العامة. 


الوحدة الثائدة: مناهيم اي علم الاجتماع اللي 


سادساً: دوافع ومافية برامج الصحة العامة 
ِن دواشم برامع الصيسه العامة ذو اتجاشی: 


1. الاتجاه الأول يختص بالفرد اليدف الأول والأخير لبرامح الصحة العامة 
فهناك حاجات ومتطلبات لهذا الفرد يجب الانتباد لها ووضعها ب الحسبان 
عند وضع برامج الصحة العامة لأثنا تريد ويجب أن تعرف ماذا يريد الإأتسان 
وها هو وضعه النفسي والضسيوتوجي والا جتماعي والصحي لنقوم بتقديم 
خسدمات مسحية مناسبة ويمكن تطبيقها دون عوالق وسن هذه الحاجات 
والمتطلبات سا يني؛ 


[. يعتقد بعض الأغراد أاته بحاجة إلى وضع اجتماعي مرموق فيلجا إلى 
التعامل مع برامج الصحة العامة بإيجابية ويقوم بتطبيقها والتقيد بها 
جزئيا لاه بهذا العمل كما يعتقد فإنه يكسب ود ورضا الهاملين ب 
النسن الطبي الذين بعتبرهم ذو قيمة اجتماعية ويالتالي يحصل عن 
طريقيم على مركز اجتماعي رفيع لأنه سيصبح من أصدقائهم وبالتالي 
يقترن بهم 

ب. بض برامج الصحة العامة تقدم حدمات ومواد وادوات مجانية 
للمستفيدين سن خدماتها فإن ابال بهض الأهراد للاستفادة من خدمات 
هذه البرامج فدطه المواد والخد مات المجانية التي تقدسها صدا البرامج وأن 
دف الفرد المشبل على تنفيد والاستفادة من هدد الخدماث هو هدف مادي 
بحت لجانية المواد والأدوات والخدمات الصحية والطبية المصاحبة لأداء هبه 
البرامج. 

ج. الدواقم الروحائية والعقائدية هن طريق الدين وطالاديان جميعها حثشت 
وطالبت الشخص على النظافة والابتعاد عن اتتهلكة وإتقاء النفس البشرية 
من الهلاك إلى جاتب الدعوات والتمليمات النابعة من العبادات والتي 
تطاتب بالحافظة على الصحة واتباع عادات غذاثية ووقائية مناسبة طهذا 
دافم للفرد للتقيد ببرامج الصحة العامة وحاجة روحائية وديثية للشخص. 
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د. هناك حاجة نقسية اجتماعية ثخص الأمهاث ے المجتمع وهو التنافشس 
والرغبة والحاجة ليكونوا افرادا إيجابيين ي المجتمع ويالتالي تتسابق 
الأمهات 4 فضايا الصحة والنظافة والوقاية باللجوء إلى برامج الصحة 
العامة التي تدعو لذلك وذلك بالتقيد بتعليمات ونصائح برامج الصحة 


الهامة. 


2. الاتجاه الثاتي» يبختص بأهداف ودوافع الؤسساث والهيثات الرسمية والشعبية 
س فضايا الصحة العاسة والتي لها آثرها الواضع على الخدمات التي تقدمها 
هذه المؤسسات وإالتي تعمل جاهدة للمحاطظة على الصحة العامة فهي أهداف 
ومتطلبات وحاجات مجتمعية عامة يحتاج إليها كل أفراد المجتمع بفض 
التظرعن الجنس والعمروالبيئة والفئة. ومن هذه الجاجات والأهداف 
والمتطلبات: 


ا المتران وأهمبة الصحة العامة للمجتمع متطلب ذوأهمية قصوي للدول 
والهيثات والمنظمات الدوليه لان هضايا الصصحة والمرض من أولويات 
المنظمات لأن ج المحافظة على البيثة وبقاء البيلة بعيدة عن اللأمراض 
والأويئة بكون التطور الاجتماعي والاقتصادي والصحي وياتتالي يتكون 
لندينا مجتمع خال من الأمراض منتج إيجابي # العطامء ويالتالي يوطر 
أموالاً طائلة للقضاء على الأمراض 2 حالة حدوخها. 

با العلاقة الحميمه المبنية على الا حسترام المتبادل بين العاهلين 4 النسق 
الطبي والمجتمع يؤدي إلى تحقيق نتالح إيجابية وسريعة لبرامج الصحة 
العاصة هسي حاجة مهنية بحتة تلماملين ي النسق الطبي ويالتالي 
المزسسات والمنظمات التي ينتمي إليها هذا النسق الطبي. 

ج. لبتاء مجتمع يتصف بالإيجابية وألإنتاج يجب وضع برامج صحة عامة 
لنحافظ على صحة هذا اللجتمع وتجعله يتصف بالثقافة الصحية الوقائية 
مها والعلاجية وتجعله يتصف بالمدفية والحضارة لان الالثزام المجتمعسي 


الوحدة الثالثة: مذاهيم ل هلم الاجتماع الطبي 


بهده البرامح متطلب وغابة قصوي للهيشات عند وضع أهداف الصحة 
العامة وتنضيذها. 

د. الخدمات واتبرامج الصحية ذات الطابع الإنساني مثل تقديم منظمة 
الصحة العالمية لخدماتها وبرامجها الصحية لبعض اتدول هن طريق 
الأونروا واللؤسسات التابعة لهينة الأمم المتحدة £ حالات خاصة للاجئي 
والضازحين والمشردين نتيج ة الأوضاع السياسية والطبيعية هذا متحللسب 
وحاجة عالية للمحافظة على الصحة العامة. 


سابعاً: الصحة وامرض والتامية الاجتماعية والاقتصادية: 


سن أولويات الدول المحافظة ملى الصحة العامة واتقاء الجتمع من الإصابة 
بالامراض ووضع برامج صحة عاعة لتكفل ذلك ولا يمن وضع برامح تنمية 
مجتممية تلمجتم أوتنميمة الفتصادية إلا بنقاء وصفاء الجتمع من الاسراضص 
الاجتماعية والمضوية فعنبد وضع أي خطة التطوير والتئمية الاجتماعية 
والاقتصادية لا بد آن سبق ذتك او يلازم ذتك تطوير وثنمية صحية بوضع برامج 
صحية هادهة. 


هنا وكان الائنستين متلازمستين ويكمل كل منهما الآخر فاتثنمية 
الاجتماعية والاقتصادية ولأثرهما على الصحة يجب أن يكون عنالك تطوير وتنمية 
لها تنجاح يرامج الصحة العامة وتحقبق اعداف وغايات التطوير الصحى والتنمية 
الصحية مربهون بجاح عملية التطوير والتنمية الاجتماعية والاقتصادية أي انها 


متلازمتين ويسيران ل اتجاه واحد ب نفس الوهت. 


هن هنا ذرى أن تقدخ الخدمات الصحية به مجتممع ما يون سيبه اليدوم 
والانضباططل الاجتماعي إتى جانب الرضاء الاقتصادي لحاجة هذه البرامج ولأن من 
اسم معوفات التنمية الصحية تطبيقها لبرامجها 4 مجتمع آمن متفهم متطور 
يقبل التفيير الإيجابي ومستعد للتماون والتفاني بے تطبيق هذه البرامج وأيضاً 


الوحدة الدالثة؛ مناهيم لى علم الاجتماع الطبي 


تطبيتها لبراسجها غ مجتمع يتمتع بوفراقتصادي يماكنها أي البرامج من 
الأعتماد على الناحية الاقتصادية لحاجتها لنمادة 4 تام وتوفير الإمكانات المادية 
والمهئية وتوغير الأجهزة وا لأدواث والمواد اللازمة تتنفيد البرامج. 


#* انيا اطرض: 
1) مهوم اطرض: 


صرف المرض مبر العصور بتعريضات سختلفة تتباين يما بينها تبعا لثقاهة 
وغاية وتخصص ومهنية الشخص الذي عرفه فالأخصاليين الأاجتماعيين بعرفونه 
ببا يخدم آو بختص بمجال عملهم والأخصائيين الصحيين يعرفونه با يخدم أو 
يختص بمجال عملهم إلى جاتب مسن لهم علاقة بمجال الصحة والمرض مسن 
اختصاصات اخری يعرقونه حسب ما يتس ويخدم تخصصهم. 


واختلفت التعريفات حتى عند الآحخصاليين التشابهي ے زمنين مختلفين 
لآأن تقافة وساهية ضية المرض اختلفت من عصر لاخر وهن زهان لأخضرفكانت 
التصربفات هبر شاملة وغير وافيمة لفهوم المرض والذي يدم جميع الاطراف 
المستفيدة او المساندة لقضية المرض. 


قمنهم سن عرفه اختلال غ وظيضة ما غ الجسم ومنهم من عرقه أته 
اختلال 4 الناحية المقلية والنضسية وسنهم من عرفه عدم سقدرة الشخص علس أداء 
مهماته نتيجة امرض ونيم من قال أن المرض حالة تخير أو نقص ب4 عضو معين £ 
الجسم ومهم من عرقه أنه اضطرابات جسمية او تفسية تاتجة عن الأعراض التي 
يخلفها المرض نتيج الإصابة حتى وصل الأمر لتعريفه انه غضب من الالهة تلعدم 
رضاها عن الشخص والتالي اصيب بالمرض تكن المعنى الحر او التقليدي أو 
النمطي للمرض #إنه بالأصل أن يشر الإنسان بالاتزان والراحة الطبيعية وعدم 
مقدرة الإنسان على الحصول على هذه الراحة فإئه يكون مريضاً وضو بحاجة إلى 


الوحدة الثائئة: منافيم لي علم الاجتماع الطي 


هدد الراحة ليشعر بالصحة وعدم وجود المرض. ولك تعردفنا الذي يشمل جميم 
التعريفات السابقة ويعطينا تعريغا شاملا: 


" خفل أو اضطراب أو إعافة أو شمور بأعراض غير طبيمية من شانها تفيير أو 
إعافة وظيضة معينة ب الجسم مىن جميع النواجي الجسدية والعقلية وا لنشسية 
والاجتماعية بحيث يكون المرض جزءا أساسياً من تغير الوظيفة او عدم القدرة على 
أداء المهمات من جميع الجواتب وأدائه لأبسط الحاجات والمستلزمات أو اثه عدم 
شحور الإتسان وحصوله على الراحة الطبيعية التي يحتاجها لأداء مهماقه ". 


ويقسم امرض حسب تأثيره واعراضه والنوا حي التي ټتاثر فيه إلى: 


أ. المرض: صدم شمور الإنسان بالراحة وعدم استقرار حالته. 

ب. الاعتلال؛ وهو شعور الإنسان بعلة معينة ويختص هذا بالجانب الاجتماعي 
دون غیرد. 

ج. السقم؛ حالة مرضية أوأعراض مرضية جمسدية (عضوية) تفسية 
[اجتما عية) تؤثر علس أداء وسلولك ونمط معيشة وقصرفات الضرد. 

د. الإعاة: وهو وجود خلل تفسي أو صقلي أو جسمي بمنع الشخص وبقلل سن 
أداء الوظيفة العقلية أو الجسدية لاأداء مهمتها علس أكمل وجه وممكن ان 
يكون تعطيل كامل ليذه الوظيفة. 


2) امرض عبر العمصور: 


تظرة الجتمعات واتحضارات اختلضفت وثباينت مفهوماتها للمرض من عصر 
إلى عصر وصن حضارة إلى حضارة 4 الزمان وسن جيل إلى جيل ضمن نفس البيدة 
الاجتماعية الوا -حدة فكانت نظرة الحضارات القديمة والتي كانت ونية او تعبد 
الأصنام أو الكاثنات الحية أو الظواعرالطبيعية تقوم على أساس هيبي باتصف 
بالشعوذة وا لحر فكانوا يردون إصابة شخص بالمرض إلى الالهة وان هذا شضب من 
الالهة على هذا الشخص وبالثالي على المجتمع وعدم رضا هذه الالهة يهني إصابتيم 


الوحدة الثالثة: مناهيم ن علم الأجتماع الي 


بالأمراض والويلات والمصائب فكانوا جاهدين العمل دوما على رضا الآلهة بإعدام او 
إغراق الشخص المصاب بالرض سواءاً عقلياً او جسدياً 4 الأتهاروالبحاراعتقادا 
منهم بان عملهم هذا سيرضي الالية وعدم غفضبها يإصابتهم بامراض أو ويلات 
أخرى فكانت نظرتهم إلى المرض أكثر من ونه خلل وظيفي أو عدم شعورهم 
بالراحة وإتما هو اي المرض خضب يجب الانتباه له عن طريق إرضاء الا لهة أي 
نظرتهم للمرض على اته عارض روحجي أكثر مئه عأرض جسدي أو عشلي يصيب 


رھ . 


إلى أن جاءت الديائات السماودة والتي كرمت بني الإنمان وجملته اسصى 
وأرفى الكائنات الحية ونصت ضمن تعاليمها وعباداتها تموس تحض علي الحافظة 
علي الصحة إلى جانب اعثباران امرض عارض ويجب على الإنسان عدم الاستهائة 
باتجسم والسعي الأكيد وائدؤوب للمعانجة ضد الأمراض حتى ان الدين الإسلامي 
قد أوجد بعض العلاجات عن طريق الآياث والاحاديث النيوية الشريضة إلى جائب أنه 
اعتبر المرض إما أن يكون ابتلاء من الله سبحاته وتعالى ليرى سدى صبر المؤمن 
وصمكن أن يكون عقابا من الله بسبب عمل المحرهاث. ونصت بعض التعليمات والايات 
والأحاديث الشريضة على اتباع عادات صحية سليمة إلى جائب الوقاية من الأسراض 
إلى جاتب تمريم بعض الأعمال مثل الخمور والمخدرات والجنس الخاطى المحرم. 


مع نزامن وجود الدياتات تقدمت التخنولوجيا والعلوم جميعها ومن ضمنها 
الحلوح الأجتماعية والطبية والعلمية وأصبحت هناك اكتشافات طبية مسبوفة غ 
مجال معالجة الأمراض المزمنة والوبالية فاصبحت النظرة إلى المرض على أنه 
عارض عقني أو جسمي يجب علاجه ويجب الوقاية منه فبدات التكنولوجيا الطبية 
تتقدم ب4 مجال الوقاية والعلاج وتصنيع الأجهزة الطبية وتاهيل الأعضاء العامليي 
4 النسق الطبي لواجهة الأمراض والقضاء عليها كليا. 
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3) تصليف الأمراض: 


صسنفت الأمراض حسب درجة انثقال المرض سن شخص إلى آخرومدى 
خطورة هذه الأمراض ل حالة الاختلاط بالمصابس أو 4 حالة عدم مزلهم والحجر 


عليهم وهي نوعین: 


. الأسراض العدية: وهي الأسراض التي تنثقل من شخص إلى آخربواسطة 
العدوى إما باستخدام ادوات المريض أو الجرإئيم او نقل ادم ...لخ . 

ب. الأمراض غير المعدية: وهي الأمسرا ض التي لا تسببها الجراثيم وليس لها 
ناقل او وسيط وإنما يصاب بها الشخص نتيجة عوامل اخري ناتجة عن 
طبيعة الجسم ومناعته والظروف الصحية التي يميش بها. 


أنواع الأمراض المدية وطرق انتشارها: 


[. الطريق المباشر؛ وهي تنتتل سن شخص إلى آخرمباشرة بوساطة احد الأمور 
التالية: 


. الملامسة اتلشخصية للمريض واكثر ا لأمراض انتقالا الأمرا ض الجلدية 
المعدبة هثل الجرب والتقمل والفطريات, 

الرذاذ الصادر هن المصاب يواسطة السعال أوالمطس او البصق مثل 
الائفلونزا والسل. 

العلاقات والتجارب واللامسة الجئسية الخاطئة والمحرمة مثل الزهشري 
والسيلان وا میدز 

" بواسطة نقل الد تنتشل عندما يكون الدم مصاباً بسرض مل الإيدز. 

" من ‌الأم إلى الجنين عبر المشيمة مثل مرض الإيدز. 


2. الطريق غير المباشر: والدي بحتاج إلى وسيط أخر تقل اتنرض من شخص إلى 
آخر مشل.: 
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الوسائط الحية أي الكالنات الحية الموجودة 4 الحطلبيعة مثل القوارضس 
والحشرات والسيوانات الأخرى وخير مثال عليه مرض الطاعون واتفلوتزإ 
الطيور. 

" الوسائط غير الحية الموجسودة ل الطبيعمة مشل الماء والتربة وألهواء 
واالحليب والأغذية مثل التسمم الغذائي والإسهالات والجفاف وإلتهابات 
اللأمهاء. 


اتواع الأمراض: 


تقسم الأمراض حسب طريقة الإصابة بها او الفلة التي تصيبها أو العمل أو 
الفئة العمرية أو تناقلها هن جيل إلى جيل. 


1( الأمراض الهنية؛ وهي الأمراض التي تصيب أفرادا بمينهم يمتهنون مهنة 
واحدة أن المكان وا حد والسبب واحد وتقاسمهم الظروف البيئية الواحدة مثل 
تحجر الرنة للماملي ب الأترية والأسراض الجلدية للماملين ‏ الصثاعات 
الكيماوية. 

2 الأمراض الوراثية: وهي الأمراض التي تنتقل من السلف إلى الخلف وراثياً من 
الآباء إلى الأبناء ولا يمكن الشفاء متها مثل مرض السكري أو ضعف الئظر. 

3) امراض مائليه: وهي الأمراض التي تصيب عائلات بعينها متل ارتفا الضفط 
وأخيرا حسب الدراسات بعض الأمراض وذلك لتشابه الجينات. 

4) امراض خلقية (ولادية): وهي الأصراض التي تصيب الأطفال حديثي الولادة 
أثناء الولادة مثل خلمع الورك (الولادة) الخلقي أو الصفر. 

5) أمراض اجتماعية: وهي آمراض تصيب آفراد ل اللجتمع ناتجة صن كون الفرد 
ضمن المجتمع مثل القلق والارق والإدمان. 

6) أمراض نفسية افسيولوجية)؛ وهي أمراض نصيب أفراد نتيج ة تعرضهم 
لضغوط اجتماعية أو الإرعاصات أر ضفط الحياة العصرية. 

7] أمراض أخلاقية: وهي أسراض ناتجة عن تناول الأفرإد تلمخدرات والخمور 
وهي تؤدي إلى الأمراض الاجتماعية مثل الأيدزوا بأمراض الجنسية الناتج عن 
معارسة الجنس المحرم. 
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8( أسراض معدية وسارية: وهي الأمراض التي تنتقل من شخص إلى آخربوسائط 
متعددة سبق شرحها سیل: 


أ فيروسية مثل الحصبة وإانفلونزا الطيور. 
ب. الفطرية مثل القراع والجدري. 
ج. بكتيرية مثل الكوليرا۔ 


9) أمراض غير معدية: وهي أمراض شخصية ولا ثنتقل بالعدوي لأخرمثل: 
قرحة المعدة الفشل اللوي والبروستات. 


4) العوامل والظروف التي لحدد مستويات الصحة ومسببات أطمرض: 


الأاعتقاد القشديم السالد عن المرض أن امرض يصيب الأفراد بواسطة 
الميكروبات وهي الوحيدة والمسلولة عن إصسابة الافراد بالأسراض ولكن الدراسات 
والأبحاث الحديتة بل مجال الطب والملوم آثبتت آن هتاك هدة عوامل ومسببات 


للأمراض وهي كالتالي: 
| .الأمراض التي تصاب بمواسل أو مسببات نوعية: 


[. المسببات النضسية والاجتماعية:؛ مثل الضفط العائلي والملاقات الأاسرية 
السلبية وضفط الحياة المصرية والإدمان على المخدرات والخمور إلى جاتب 
الأمراض الأخلاقية ذات الطابع النفسى والاجتماعي مثل العلاقات الجنسية 
الخاطلة والإيدز. 

2. مسببات كيماوية مثل التسمم بالواد الكيماوية. 

3. مسببات فيزيائية؛ مثل الحرارة والرطوية والبرد وهي مسببات طبيعية 
تبرض . 

4. مسببات وظيفية: رهي أمراض يسبب اختلال عمل الهرمونات التي تغرزها 
ألغدد الصماء متل السكري. 
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. مسببات ميكانيكية: مثل الحرائق والحوادث والفيضانات وا لزلازل وا لأعاصير. 


مسبباتٹ حيویه! وهي آمراض تصيب اللاتسان بسېب الكاثنات الحية الدقيقةه 
الموجودة £ الطبيعة مثل الجراثيم والضيروسات والطفيليات والبكتيريا. 


. مسبيات غذاثية: وهي أمراض تنتج بسبب زيادة أو نقصان الأغذية للجسم مئل 


السمنة والهزال والكساح وغقرالدم وضمعف العظام والجضاف 


جميع ما ذكرذا هي اسباب أو مسببات توعية للمرض. 


ويه رف السب الللو كى 


العامل أو العتصرأرالمادة سواء كائت حية به الطبيعة أو غير حياة ل 


الحلبيعة والتي تسيب الأمراض أحيانا بوجودها وإوقات آخرى لعدم وجودها تسيب 
الرض وهي تجون مسببة للمرض بقد تيدأ به وقد تساعد على تضاعة الإأصابة 
بالمرض بوجودها احیانا وفقداتها احیانا اخری. 


ب. العوامل التعلقة بالإتسان: 


وهي عوامل تختثص بظروف اللاتسان من أمراض تصيب الإنسان تبسا 


لصفاته الشخصية أو الوراثية آو النوعية آي الاجتماعية وشىي تعتمد صلا علی 
ال)مسببات النوعية للأمراض الأتفة الذكر ومنها: 


.1 


الموامل الاجتمامية والشخصية والعادات: وهي تتملق بما يختص بالإئسان 
من عادات غذالية وسلوك وصفات وراتية وعادات المحافظة على النظافة 
والصحة والتمارسات الجنسية. 


٠‏ اللوع: وهي أمراض تصيب الداكر مثل البروستات وامراض تصيب إلانثي مثل 


سرهطان الشاي أو سرطان الرحم. 


. العوامل العقلية: وهي عوامل تتعلق بالإدراك والقدرات العقليىة وسدى آداء 


المقل لوظائفه وعذا بؤثر على تطور ونمو شخصية وإكتمال شخصية الطفل 
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وهذد إما أن تكون مكتسبة من البيئة وما أن تكون ورائية والتي تتعلق بالتضج 
ومقدار القدرات العقلية ص الطخل. 

4. السن؛ وهي امراض تصيب فئة عبرية محددة مثل شل الأطفال أو أمراض 
الشيخوخة مثل هشاشة المضام. 

5. الوراثة: وهي أسراض تنثقل إلى الفرد بواسطة الوراثة مثل قصر النظر أو 
السكري. 

6. وطظيفة الأعضاء؛ وهي إجهادات تصيب الأعضاء نتيجة الجهد الزالد أو طول 
فترة استخدام العضو والاجهادات العقلية نتيجة الدراسة الزالدة أو السهر 
الزائد وحده الاأمراض شنتهي عندما يشر الشخص بالراحة وثمرد الأعضاء 
إلى طبيعتها الوظيفية بعد الراحة. 

7. المقاومة الطبيعية غير النوعية؛ المناعة الطبيعية عند الإنسان وهي المناعة التي 
أتعم الله بها على الإتسان من أجل سقاوسة الأمراض وتختلف هذه المنامة 
با ختلاف الأشخاص أي فضية ثسبية بين الأفراد. 

8. عوامل تتعلق بالبيئة: وهي العوامل التي تتعلق بالبيدة التي يميش فيها 
الإنسان ويحتبر من سكوناتها البيولوجية والاجتساعية. 


ويعتبر الإنسان ا هذه العوامل آو يسمى الإنسان بالعامل المضيف. 


الوسائل والاأساليب والطرق والكيفية التي تقوم بها للمحافظة على الصحة 
وثحقيق برامج الصحة العاصة (الوقاية والعلاج للأمرإاض)؛ 


يجب اتباع اسالبب وطرق صديدة للمحافظة على الصحة وتحةيق مستوي 
رفيع من اجل ترفية الصحة وتحقيق آهداف ويرامج الصحة العامة يقرم بها مضل 
من المؤسسات الصحية والهيفات والمنظمات الصحية وإثراء المجتسع لأن حدف هده 
البرامج ووسائل تحقيقها من أجل ذلك يجب تظاطر الجهود جميعها من أجل 
إنجاح هذه البرامج وانوصول إلى مستويات صحية رفيعة لنع الأمراض ولتحقيق 
ذلك يجب إتباع الطرق التالية: 
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ارلا: تقديم خدمات مؤسسيهة بالتعاون مع أشراد الجتهع! 


وهي إجراءات يحب التخطيط لها عدف هدد الآ جراءات القضاء على 
مسببات الأمبراض سواء كانت هي الأسباب المباشرة او تساعد على الإصابة 


با لإأمراض ومن هذه الخد مات والؤسسات التي تقوم بها: 


[. خد مات تتعلق بالإتسان وخاصة فيما يعلق بالتاثر ورعاية اللأم قبل الولادة 
ورعاية الطفل والأم بعد الولادة والخدمات التي تقدم عن طريق قسم الامومة 
وا لصلضولة. 

2 خدمات تتعلق بالبيئة: وهي اتخدمات واللإرجراءات التى تنح تلمحافظة علي 
البيئة وصسحة وسلامة البيكة لأئها آحد المسبيات الرئيسية للأمراض وتقدم عن 
طريق صحة البيشة. 

3. الخدمات أو الإجراءات الاجتماعية: وهي دراسة البيكة الاجتماعية للأفراد مهن 
ثقافة المجتممع وأسباب الأمراض الاجتمامية وطبيعة البيئة الاجتماعية 
موضع الدراسة والبحث والثطبيق العملي لبراميج الصحة العامة, وهذا يون 
عن طريق الأ خصافيين الا جثماعيين ج المإسسات الصحية. 

4. خدمات الصحة المدرسية:؛ وهي خدمات تقدم لفثة عمرية على مقاعد الدراسة 
من تطعيم وتثقيف صحي وفحوصات دورية ويقوم به قسم الصحة المدرسية ب 
همديربات الجحة. 

5. الصحة العاصة؛ وهي خدمات تقدمها المإسسات الصحية للمحافظة على 
الصحة العامة من اغذية ومشرويات وسطاعم وتوم به السام اللصحة العامة 
ب مديربات الصسحة. 

6 خدماث توعية وتشقيف صحي: وهي إجراءاث هدهها توعية وتثقيت الأفراد من 
نأحية صحية مثل الوقاية من الاأمراض وكيفية التمامل مع الأمراض إلى 
جانب شرح اسباب الأمراض وكيفية علاجها إلى جائب التوعية من مخاطر 
يعض الأمراض المهدية أو الستعمصية وتقوم به مديرية التثقيضف الصحي. 
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7 


خدمات أو إجراءات التغذية الصحية: وهي (جراءات بواسطتها يتم تمييز 
الألهذية الصبحية ومدى صلا حيتها وسدى الاستفادة منها والآمرإاض المختلفة 
اتناتجة جن تئاول بعض الأشذية والكيفية التي تمد بها هده الأغذية وسلامة 
حفظها وتصنيعها. 


1 
ثانيا: الإجراءاث والخدمات الوفائية الخاصة أو التوعية: 


وهي خدمات وإجراءات ووسائل واسالیب التعاسل مع الأمراض وخاصة 


الخطيرة منها أو الحدية ويكون التعامل مع امرض ومسبباته وأاعراضه وا تظروف 
البيئية والطبيعية التي تساعد ملى انتشاره وطرق التعامل مع الإصابات الناتجة 
عنه والظروف البيثية الحيطة بالمرض ومدى تاثيرها أو تأثبره عليها أي تأثير المرض 
علبي البيلة وتأثير البيئة 2 الرض وتسمى هذه الإجراءات او اتوسائل إو الأساليب 
الوقاثية النوهية ضد الأمراض وهي؛ 


. البحث وإجراء الدرإسات العلمية لإيجاد أدوية مضادة ضد الأمراض وتسمى 


الأدوية النوعية. 


. القضاء على المسببات النوعية للأامراض الموجودة بل الطبيعة وضي الكالنات 


الحية الوجودة ے البيلة والتي تسمى بالعائل الوسيط. 
الوقاية والتطعيم ضد الأمراض السارية وتوقع الإصاية بها. 


. استخدام أدوات ومواد وقائية للأمراض النوعية او الأهنعة والنظارات ومالابس 


واقية. 


. إجراءات مراهقة للمسببات النوعية للأامصراض مثل الييئة التي يكن لها 


الاحتقاط بالمرض متل الحليب قبل غليه. 
الفيام بخدمات سحة البيكة. 


. التحصين على المناطق المنكويبة والصاية بالأمراض. 


وهذه الإجراءات الوقائية من اتدرجة الأولى . 
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ثاثا النواحي الوقائية والعلاجية واتضحوصات الدورية المنتظمة؛ 


اكتشاف الاويئة والأسراض البكر وإجراء وعمل العلاجات الناسبة الفورية 
عند اكتشاف هذه الأمراض. 


وهي إجراءات وعمليات وفعاليات تقوم بها من أجل الكشف المبكر عن 
اللأمراض بقصد عدم تطورها وانتشارها ومحاولة علا جها ل أطوارها الأولية لأن 
اكتشافها البكر وعلاجها ے بداياتها يسهل العلاج ويكون مضعوله آكبر. ويمكن أن 
يحمي المريض من الصلاج السربري ل المستشفى او يوقة نمو وتطورالمرض ومنع 
اتتقاله خاصة إذا كان المرض معدي واتخاذ اللإجراءات الوقائية لعزل المصاب أو عدح 
استخدام أدواته وصدم وصسول امرض إلى سراحل متقدمة بحيث يصبح مرضا عصي 
العلاج أو لا يمكن الخلاص منه نهائياً كاكتشاف الأورام السرطاتية ثلا ومنع 
انتشاره £ الجسم وتعطيل اعضاء عضوية فيه. 


وإضم الفعاليات وا لا جرا ءات التي تحقق الأهداف السابقة ما يليد 


1. إجراء قحوصات دورية منتظمة لجميع فلات المجتمع ويعثير هذا سيرة صحية 
أو مرضية للاشخاص ضمن تخصص طب الاسرة. 

2 الأسراض الهنية لا يكن اكتشافها مبكراً إلا بإجراء اتفحوصات الإشعاعية 
والمخبرية ومحاولة تدوين الآسراض الناتجة من الفحوصات وإجراء الإ جراءات 
الناسبة 4 حالة وجود االأسراض المهنية. 

3 عدم الاستهانة باي هارض مرضي وخاصة الأورام البسيطة انها مد تكون 
عوارض اولية للأامراض الخبيثة مثل السرطان. 

4. المراقبة المستمرة والحرص على عدم مخالطة المصابين لأن العمدوش تنحةل من 
شخص إلى آخرے آي وقت. 

5. التثقيف الصحي ميم غ هده المجالات لأن عملية وقالية عن طريق الثقافة 
الصحية ليكون الفرد عضواً مسانداً لاإ جراءات والفعاليات الوقائية. 
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6. عمليات التطعيم جرء من الفعاليات التي يعكن أن تحد من الإصابة بالأمراض 
خاصة ضد الأمراض السارية والتي يمك أن تتتشرأوتكون عدوى عامة 4 
المجتيم. 


زابعا: الإجراءات والفعاليات الوقائية 


التي تتمثل بإجراء عمليات العلاج بعد إصابة الفرد بالرض وتطلوره وتقدمه 


2 الرض وهي إجراءات تعتير من الدرجة الثالثة وآأهم هذه الإجراءات واتفماليات ما 


پلي: 


[. العلاح التقليدي للأمراض بهدف الحد صن المرض وائتشاره اكثربعد الإصاية 
أو القضاء على الرض ويتم ذلك بالإجراءات التقليدية المعتادة غ حياقتا وتتم 


عن طریق؛ 


أ. العلاج ب العيادات الخارجية التابعة للمستشفيات بإجراء فحوصات 
مخبرية وإشعاهية وبالتالي إععلاء العلاج اللازم للشفاء. 

ب. العلاج بك عيادات الاختصاص وهي اختصاصية ے بمض الاأمراض الخاصة 
والتي تحتاج إلى تخصص دقبق بإجراء الشحوصات ومن ثم العلاجات 
فلاح السكري أو السرطان.. إلخ. 

ج. العلاج ل الستشفيات وهنا لعلا الحالات التي تستدعي وقتا واجهزة 
كثيرة ومتابعة حثيثة آو تحتاج إلى مراقبة أول باول لمعرفة تطور ونمو 
الرض أو توقفه وآيضا إجراء الممليات الجراحية والتي تكون متوهرة به 
الستشفيات, 


2. التاهيل: ويقصد بالتآهيل؛ 


مفالحة السالات الهجزية المرضية سوا كانت عقلية آو عضرية ومحاولة 
إيجاد الحلول الطبية لإعادة الأعضاء الماجزة إلى معارسة المضو لوظائفه العتادة 
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ويكون هذا ايضاً تاهيل الضرد اجتماعيا لأن الإعاتمة مسكن ان تون دات طابع 
اجتماعى معا بؤخذ بأيدي العاشبن لكي يمارسوا حياتهم المادية والاندماح مع 
الجتمع ويكون التاهيل ب3 مرا كز أو أماكن متخصصة ا مجال الإعاقة مثالا 
العجزالمضوي البيولوجي والشبزيائي يحون ل المستشفيات والمرأكز التخصصة 
والإعالة العقلية تكون ے مراكز ومستشفيات خاصة لعلاج هذه الحالات الخاصة. 
مثل مستشفى الصحة النضسية. 


وتكون الإ جراءاث والفعاليات التاهيلية تلمعاق هنا عن طريق؛ 


1 رعاية العا جز صحيا: الفحص والإشراف المباشر على المعاق وإعاقته وإيجاد 
الحلول الطبية لتأهيل الإصابة لتإدي مهامها علي أحسن وجه. 

2. رغاية العا جز عقليا تاهيل الاين عقلياً ب4 مرأكز تاهيلية متخصصة سواء 
كانت طبية صحية أو اجتمامية آونفسية لأن بض الحالات تون إعاقتها 
العقلية مؤقتة ناتجة عن ظرف طارئ او ضفط تفسي آو إرهاصات مثل 
انتكاسة الدماغ. 

3. خدهات البدائل اتصناعية والأجهزة المساعدة مثل الأطراف اتصناعية وذلڪ 
بإنجاجها وتركيبها £ حالة فقدانها وتكون س مراكزتاهيليه متخصضصة به 
هدا المجال, 


الا : الرعاية الصحية: 


أولا: مفهوم الرعاية الصحية؛ 


نتعني بالرعاية الصحية بمفهومها العام والشامل تطبيق الإجراءات 
والفعاليات الآنقة الذكر من وقاية وصلاح ومحاولة إتقاء وحفظ وتجثشب إصابة 
المجتمع باي عوارض مرضية سواء كانت ممدية أوسارية أو غير معدية. والرعاية 
الصحية تكون شاملة لجميع المسببات البيثية منها والاجتمامية بالإضافة إلى كل 
ما يتعلق وله علاقة مباشرة أو هير مباشرة مع الأفراد فيي بالمعتى الشاصل والعام 


نهني: 
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' كافة الإ جراءات والفعاليات والطرق والأساليب واتوسائل التي ثقدمها 
مديرية الرعاية انصحية مه المؤسسة الطبية وجميم الهيلات والئظمات والجممعيات 
واللإسسات المساندة لها واتتي تساندها بتقديم المعرفة أوالمشورة أو المعل أو الفعل 
وتقدم هذه الرعابة الصحية لأفراد المجتصع بجميمع فلاته العمرية والنوعية أو 
البيئية آو الطبقية بهدط الرقي بالصحة وثضادي انتشار الإأمراض ب1 المجتمع ورفع 
المسثوي الصحي إتى أعلى مراتب الكمال والمثالية هن أجل بيثة تظيقة خالية مين 
امرض والهدوي. 


وتكون هدد الرعاية الصحية شاملة البلة والحافطة عليها وصحتها 
واللسببات البيشية والأهراد من ثقافة وتطعيم وتحسين وحجروهذا وهائيا والمحافظة 
على نظافة وسلامة المسكن وا لماكل والغذاء والياه إلى جانب الصحة المهنبة وشمول 
الأمراض الهدية ضحملات تطميم وقالية طد اللإصابة بها أو التشارها حن طريق 
المدوي. 


ؤهذه الإجراءات تسمى بمفهوم النسق الطبي الرماية الصحية الأولية أي 
الإجراءات المسبوقة للمرض أو عسل إجرائي وعملي تلنسق الطبي من أجل الرقي 
بالصحة والحافظة على مستوى عال من الصحة العامة للمجتمع. لأن تعريقه 
منضلعة الصسحة العالية لفهوم الرعاية الصحية الأولية ينص علس أن الفعاليات 
والإجراءات تشمل كل نواحي الحياة البيلية والا جتصامية ثلأفراد باقل التكاليف 
وأسهل الطرة باستخدام الكضاءات المهنية الممروفة وإالإمكانيات المادية والاجهزة 
والأدوات علي أن يحون من الأفضل أن تكون الكوادر الطبية الماملة بلا هذا المجال صن 
نفس بيدة المجتمع الذي سنقوم برعايته صحيا إلى جالب الاجهزة والأدوات والمواد 
اللازمة لذلك. إلى جانب مراعاة الظروف السياسية والاقتصادية والاجتماعية 
للمجتمع اللراد رعايته لأن معرهة ذه الظروف ومراعاتها يعبر جزءا مهما بلا دجاح 
براصح الصحة والرعاية الصحية غ هند الملجثمعات. ويالتالي وضع برامح تتاسب 
قدرات وإمكانات وشقاغة الجتمعات. وبالتالي نلاحظ أن الرعاية الصحية مسؤولية 
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اتلتخصصات والوام والوظالف. 


العوامل والظطروف التي تحدد ملاسح برامج الرصاية الصحية الأولية لاي مجتمع: 


1. العوامل البيثية: المعرفة التامة والكامدة من قبل اللسق الطبى وخاصة عند 
وضع البرامحج بميزات المثاخ والطشس وطبيعة البيئة الفيزبائية والكيمياثية 
والبيولوجية والموارد الطبيعية 4 البيئة ومسدى صلاحيتها ومدى تأآشدرها 
الصحي على حياة الأفراد. ومعرهة الأمراض الحدية والسارية أو غير السارية 
التي قد تكون البيدة أحد مسبباتها ومدى خطورة هذه الأمراض. 

2. العوامل السياسية؛ وهي مجموهة الإجراءات التي لدد بموجب العوامل 
السياسية أولوبات تشديم الخدمات والرعاية الصحية من حيت القوائين 
والأئظمة السياسية التي تحدد مكان ومن ستقدم هذه الرعاية الصبحية 
وأولويات البيثات التي ستقدم تها على ضوء توزيع الأولويات 4 الرعاية 
الصسية. 

3. الطلروف والعواسل الاقتصادية: وسنها الموارد الاهتصادية ومجهوعة الظروف 
الاقتصادية لبلد صا أو مجتمع ما ومقدارالأموال اللازمة لتقديم رعاية 
مسحية متطورة وياقل التحاليف وعمليات الصرف علي برامج الصحة 
والرعاية الصحية وأولويات هذا الصرف حسب الأهمية الصحية وخطورة 
الإصاية من منطقة إلى أخرى. 

4. الظروف والعوامل الاجتماعية: معرفة ودراسة تقافضة المجتمع والعاداث 
والتقاليد السائدة 4 المجتمع إلى جانب ثقافة الجتمع صحيا وإتباعه 
للأساليب الوقائية والنقيد بها إتى جانب المادات الغذائية السليمة ومدى 
مراجعة واهتمام أطراد الجتمع واقتتاعهم بالطب الرسمي الذي يشدم عن 
طلريق الرعاية الصحية. 
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د العوامل المهنية: ومني هنا مقدار ما يتمتع به النسق الطبي من كفايىات 
مهئية وخاصة التخصصية منها وتنوع حذه التخصصات إلى جاتب الائثماء 
الوظيضي والقدرة العلمية بل تقديم خدمات ورعاية صبحية متميرة. 

6. العوامل الديئية: ونعني هنا مدى التزام أفراد المجتمع بالنصوص التي تحث 
على الصحة إلى جاتب ازيان بالدرية والممتقدات والتزام الجتمع بتطبيق 
برامج الرعاية الصحية من فكر ديني روحاني وهذا مهم 4 تطبيق البرامج 
لان الإيمان بتطبيق التمليمات واللوائح الصحية من طريق اتروحائية 
والدين يسهل ثطبيق البرامج الصحية الأولية. 


شانپا؛ درجات أو مستوياث أو سراتب الرعاية الحسحية الأولية: 


من البديهي والذي لا خلاف عليه أن يتصف العاملي بالنسق الطبي 
وخاصة الميثيدن مثهم مئل الأطباء والممرضبن واصحاب المهن الطبية المساعدة 
بفايات أو خصائص ميمة لإتمام صملهم والقيام به على أكمل وجه وسن حدم 
الکضايات: 


1. أن بتمتم اتعاملدن بمستوش عال من المهنية والتخصصية والكفاءة العالية 2 
عملهم لأن عملهم يتصة بالدفة وعدم التورط باخطاء طبية تون عواقبها 
وخيمة. 

2 أن يكون ملماً بالقوانين والأنظمة والتعليمات الخاصة بعجال عمله. 

3 آن يكون لديه انتماء وولاء لهثته وعمله. 

4 الإلمام بجميع النواحي الاجتماعية للمجتمع أوالبيلة التي يعسل بها لأنه 


انبشق عن هذا الإلام والتخصصية للمجثمم تخصص جديد يسمي إطب 
المجتمع او طب الاسرة). 


5. القدرة على اتخاذ القرار & الواقت المناسب بعد تقدير الظرف الصحي للفرد . 
6. الإلام ولو بثقافة عامة 2 أهلب فروع الطب وتخصصاقه. 


113 


الوخدة الدالدة: مغاهيم في علم الاجتماع الطبي 

7. عدم اتد خل بل الشؤون المهنية للتخصبضات الطبية الأخرى خاصة والشؤون 
الإدارية بشكل عام. 

8 اتقدرة والاستعداد دائما على متابعة آخرامستجدات الطبية والاختراعات 
وا تملا جات الحديدة. 

0. التنمية المهئية عن طريق الدورات والندوات والمحاضرات. 

0 .العلاطات الاجتماعية مع المجتمع المحلي تتصف بالإيجابية والانخراط 2 
الحياة الا جتماعية والشاريكة الاجتماعية للمجتممع الذي يعمل به. 

1 .يتصف بسمات شخصية منها العطض وا لحنان وتضهم شعور!لآخرين ومساعدة 
المرضى وا لعلاقة الودية مع المارب المرضى. 

2 .السرية التامة فيما يتعلق بالمرضى وعدم التدخل ے حباتهم الخاصة إذا لم 
تكن جزءا من العلاج. 


وتقسم درجات وصستويات ومراشب الرعاية الصحية الأولية إلى أريعة اقسام هس: 
1 . لسرجة أو المستوي الأول: (مستوى الرعاية الشخصية او الذاثية)؛: 


وهنا ياتي دورالفرد والأسرة ب ثقافة صحية مثطورة أو كافية بأتهم بل شهدا 
المستوى هم الدين يقومون برصاية انفسهم صحياً وذنك عن طريق الوقاية من 
الأسراض واتباع النصالح والتعليمات الصحية إلى جائب محاولة معالجة بعض 
الأمراض اليسيطة أو العوارض الصحية البسيطة التي قد لا تحتاج إلى النسق 
الطبي. مع محاولة التأكد أن هذا العلاج ¥ا يؤثر سلبا على الشخص الصساب 
صحياً ب المستقبل. 


2. الدرجة أوالمستوى الثاني: (مستوى الرعاية الصحبة الأولية)؛ 


وهنا بتد شل أهضاء النسق الطب ب الرعاية اتصحية الأولية للأفراد عن طريق 
عهراجهة الضرد للمؤسسة الصحية التي يتوظر لها علاج مناسب للحالة اللرضية أو 
عن طريق خروج أعضاء الئسق الطبى إلى المجتمع من أجل تقديم خدمات وقافية 
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وتثقيفية وملاجية للمجتمع به اماكن تواجده وهذا المستوى يعتبر من اڪثر 
الإجراءات والفعاليات الصحية التي يقدمها النسق الطبي بل مجال الرعاية 
الصسبة. 


3. الدرجة أو المستوي الثالت: (مستوى الخدمات الصحية اتتخصصية): 


وهنا يحول الشخص المصاب من المستوى النثاثي إلى المستوش الثالث لحاجته إلى 
تخصصات طبية وآجهزة ومواد متخصصة لملاج حالته المرضية المتقدمة والتي ا 
يمكن شفائها أو تواقف تطورها إلا عن طريق هذه الضدمات التخصصبة المتطورة 
مثل الأمراض النفسية والقلب واتسرطان والإيدز.. إلخ. 


وهي تشدم ب مراكز متخصصة به هذا المجال مشل مستشفى الأمراض المقلية 
آو ماكز الامراض الخبيثة المتطورة. 


طا 


. الدرجة أو المستوي الرابع؛ (مستوى الخدمات الصحية التخصصية المتطورة)؛ 


ودم خدمات هذا المستوى للأشخاص الذي يعانون من امراض خطيرة ودقيقة 
مثل جراحة الدماخ وجرا حة القلب والجراحة التجميلية وجرا حة الميون. 
من هذا السرد السابق ثلاحظ أن لكل عضو من اعضاء النسق الطبي 
تخصميه وصلاحياته ومقدار ممين 2 علاجه للأمراض ويجب على أعضاء اللسق 
الطبي وخاصة الاطباء معرفة التخصصات اللازمة لعلاج الأمراض ومعرفة هدرات 
وإمكاليات كل مستوى ليعمكنهم من تحويل الحالات المرضية إتى التخصصات 
والأشخاص والمراسكز المناسبة من أجل ملاجها والتمامل محها. 


* رابعاً؛ الندمة الصحية أو الرعاية الطبية: 


تعثبر الخدمة الصحية أو الرعاية الصحية جزء أو فرع او فعالية هن 
فعاليات الرعاية الصحية وهي الخدسة الباشرة التي تقدم من النسق الطبي 
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للشخص الصاب أو المريض وهي من أكثر الأعمال والضماليات التي تشدمها المإسسة 
والنسق الصحي للافراد وهي من إڪثراتضماليات تاملا بطريةقة مباشرة مع آطراد 
المجثمع. 


اول تعريف أو مفهوم اللدمة الصحية أو الرعاية الطبية: 


الخدهة أوالفعالية أوالعمل أواللإجراء الاي يقدمه أحمد أفراد التنسق 
الطبي لفرد مريض أو خدمة علاجية للمجتمع فيي مقدهة من مرد من النسق 
الطبي للمجتمم عامة احیاناً ولفرذ بحل ذاتك احیاتاً أخرف وحذه الفماليات او 
الأعمال تتمثل 4 تقديم خدسات وفائية أو تثقيفية أو استشارية أو علاجية أو 
تشخيصية وتكون حسب الظرف إما ے4 العيادات الخارجية او الطوارئ او داخل 
المستشضى وأقساهة. 


وهذا بنطبق على الخدمات الطبية والصحية المرافقة لعل الطبيب مثشل 
الختبرات الأخصائي الأجتماعي والتمريض وا لأشعة والملاج الطبيهي والسجل 
اتطبي والتفدية ... إلخ. لكون هذه الخدسات مترابطة ومكمله لبعضها ولحاجة كل 
تخصص للتخصص الآخر وبالنتيجة النهالية خدمة المريض أو المجتمع من أعضاء 
النسق الطبي. 


شة أصور وعواسل وخلروف تحدد نمط وعيشات الخدسات السحية منها: 


1. الحاجات العامة للسكان الذين يستفيدون من الخدهات الصحية ممكن أن 
تكون الحاجات وقائية وممكن أن تكون تثيفية وممكن أن تكون علاجية 
اقفحسب تمط الحاجة تقدم الخدمة الصحية المناسية. 

2 السيرة الذاتية ونوع المجتمع والأضراد الذين يكونون هذا المجتمع فالآمراض 
السارية التي أصيب بها هدا المجتمم وسيرته المرضية والحاجات والإجراعات 
الصحية التي اتخذت لهذا الجتمع مع لاريخه الوقائي من تطعيم أو تحصين 
إلى مير دذلڪ. 
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3. الموامل السياسية والاجتماعية والاتحتصادية والتي تتحكم بنمط وكمية 
ونوعية وكيفية توزيم الخدمات الصحية تحدد تبط هذه الخدمات بعد دراسة 
واقية ومستفيطضة عن هذه الموامل ووضعها بمين الحسبان عند تقديم 
الخدمات الصسحية. 

4. معرفة الثسق الطبي بهذه الأمور تضين الطريق ليم لاتخاذ إجرإءات وقعاليات 
الخدمات الصحية تخدم المجتمم وتسهل عليهم حقيق الأهداف الرجوة 
هن ضذه الضدمات بأسرع الطرق وال التخاليف وأقل جهد. وتجديد نوع 
الخدمة الصحية ليذا الملجتمع ولا يختلف اشنبن به ان مستوى الخدمات 
الصمية التي تقدم للأي سجتمع تعتبر أساس ومقياس لتطور ورقي وسمو 
الخدمات الاجتماعية والاقتصادية لاآي مجتهع والمكس صحيح للارتباط 
الوثيق بين هذه العواسل والخدمات الصحية الراقية المقدمة للمجثمم وهذا 
التطور ا لصحي غ | لخدمات يزيد من أهمية الصاملص ے النسق الطبى ويزيد 
هن أهميتهم اللا جتماعية والصسحية وبالتالى ارتفاع الد خل الأقتصادي لهم. 


فانياً! ادواع الخدمات التي تحدم 4 الرعاية الطبية: 


[. الخدمات الفردية والخاصة بالطبيب مشل الفحص المباشسر والسريبري 
والتشخيص الأوني للمرضى ثم علاجه وهذه خدمات مباشرة من الطبيب 
للمريض. إذن هده الخدمة تقدم من طبيب واحد يستضيد منها مريض واحد. 

2. الخدمات الجماعية والخاصة باعضاء اللسق الطبي المرافقين واللساندين 
والمساهدين للطبيب مثل خدمات التمريض والأشعة واتعلاج الطبيمي 
واللختبرات والأخصائي الاجتماعي والسجل العطبي والتفذية والشؤون المالية 
والإدارية التي تخدم المريض وهذه الخدمات تعتبر خدمات غير مباشرة للرعاية 
الطبية. وأيضاً تقدم من قبل شركة أو مؤسسة تقدم الخدمة لوظفيها عن 
طرق التامين الصحي والتعاقد مع اطباء ومستشفيات. 
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فالا ضوابط وسكفاياث الرصاية الطبية ومقوماتها: 


هنالد مقومات أساسية وكفايات خاصة جدا لتقديم الرماية الطبية 
والماسلدن ل النسق الطبي الذين يقومون بوظائف ضمن كادر الرعاية الطبية 
يجب أن تتوافر فقيهم إلى جاتب أن من حقوق الإئسان والمواطن ب أي مجتمم أن 
يتدم له خدمات وتمتبر هذه من حقوقه الأساسية مثل حق التعليم وحق التملك 
والديمقراطبة إلى جانب تقديم خدمات صحية متميزة ولتقديم هذه الضدمات 
المميزة لهذا المواطن يجب أن تتواغر هذه الخدمات كفايتان هما: 


أ. الكفاية الكمية 


لفويا تعنى الكلمة: السدد او القداراو الحجم. 


وتعني بها حنا: توفير وتقديم الخدمات الطبية بهدد ومقداروحجم كاف 
اسب طردیا مع حجم السكان وأعدادهم آلي تريد الخدمات بريادة عدد السخان 
وتشمل هدد الطدمات: 


1. الحفاية الكمية لإعداد العاملين ب4 النسق الطبي بحيث يون عددهم كافيا 
لتقديم هذه الخدمات ويشمل ذلك الشخصصبن ل المجالات اتطبية التالية: 


" الأطباء المرضين الأشعة المختبرابت الصلاج الطبيمي: السجل الطبي؛ 
القابلات الأخصائيس الاجتماعيين؛ فيو الأسنان التخدير وا للإنعاش: 
مراقبو اتصحة» اخصالي التفغذية ...إلخ ". 


2. الكفاية الكمية لأعداد وحجم المؤسسات الإئسانية وتشمل: 


" المراكر الصحية الأولية والشاهلة: المستشفيات, المراكز الطبية التخصصية 
العادية والمتطلورة: الصيدليات: مدارس وكليات المين الطلبية المساعدة 
المىختبرات: بلوك الدم الإسسات الصحية الألخرى مشل صحة البيئة 
ومديريات الصحة ومسرأكزالامومة والطفولة ... إلخ ". 
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3 الكفاية الكمية ل عدد ساعات العمل وتقديم الخدماث إذ بجب أن تبقشى 
الخدمات متوفرة على مدار 24 ساعة متواصلة. 

4. الكفاية الكمية 4 توفير الأشخاص العاملين 4 التشقيف النصحي والثقافة 
الصحية إلى جاتب توفير كادركاق لتشديم خدمات الوقاية مثل التطعيم 
والتحصين ... إلخ. 

5. الكفاية الكمية 4 توفير أعداد من المهن والمختصين به مجال الإدارة الالية 
المساندين والمرافقين للنسق الطبي والمؤسسات الإئشاثية الطبية لواكية 
التوسع بے تقديم الخدمات الصحية. 


ب. الكفاية النوعية: 
لغويا تمني الئوعية؛ توع؛ كفاءة القدرة؛ زام خبرة. 


ونعني بها هنا: تشديم خدمات طبية تتصف بالنوعية الجيدة وبكضاءة 
متقدمسة وماقدرة عاليمة ومام جيد بخبرة مناسبة من جميح النواحي العلمية 
والأكاديمية والعملية وهذا يختص بالعاملين بالنسق الطبي جميعا على اختلاف 
تخصصاتهم ومهتهم. وتشمل هذه الخدمات والثفافات ما يلي: 


1. وضع مواصفات وقوائين تحدد بموجبها الصفات اللوعية والكفاية النوعية 
التي يجب أن تتوافر بے أي شخص سيمتهن مهنة الطب. 

2. وضع مواصفات ومقاييس للأدوات والمواد والأجهزة التي سنستخدمها ے 
الخدمات اتطبية. من حيث الجودة والسرعة والمصداقية وسهولة الاستعمال 
إلى جانب الاستمرارية ب الأدام۔ 

3. وضم مستوى عال من مواصفات اتعلاجات الطبية مثل الأدوية لتكون ذات 
مستوى عال من الضعالية والقدرة على عدم تطور ومو الأمراض ومعاتجتها 


نھائیا. 


الوحدة الثائدة: مناهيم قي علم الأجتماع إلطي 


4. وضع واتسام الماملين ل3 ممليات التثقيف الصحي بالثقافة النوعية والكمية 
ومعرفة بالأمراض السارية ومعرفة ابضا بي العوامل الاجتماعية والاقتصادية 
والسياسية والبيئية للمجتمع الذي ستقدم له اللدمات الطبية. 

5. الاستمرارية 4 تدريب وتهريف العماملين ب4 النسق اتطبي بالمستجدات 
والمخترعات والاتشافات الطبية سواءا 4 عمليات الوقاية أو التشخيص أو 
الهللاج. 

6. تطويروتحديث الإدارة بشقيها الإداري وانالى لتكون مواكبة للتطور 
التكنولوجي والملمي ب مجال الشؤون ا دارية والمالية. 

/. رشع مستوى وكفاءة الشؤون الخدماقية الساندة للرعابة الطبية لتقديم 
خدهات صتميزة وسريعة وشامنة ومتطورة 

8. تحسين وتطوير ا تعلاقة ما بن النسق الطبي والمجتمع وما بين الماملين 
بالنسق الطبي اتفسهم لتكون ا لعلاقة إيجابية حضارية مبنية على الاحترام 
وا لتقدير واحترام 'لرأي والراي الاخر واحترام القوانين والأئظمة العمول بها 
هذا التجال. 

9. التماون والبثاء المستمروالإيجابي ما بين المؤسسات الطبية والعاملين ب2 
النسق الطبي مم المؤسسات والجممعيات والمنظمات المساندة للخدمات الطبية. 

10 .التركير على اتتكنولوجيا المتطورة الحديثة من حيث المرجعية والاستعمال 
وا لامدتخدام والاستفادة من خدماتها هثل الإنترئت والحاسوب والإعلام الرثي 
والمسمرع والقروء. 

11 .دراسة المجتمع ميدانيا وإجرائيا للوقوف عن كثب على حاجات ومتطليات 
وقدرات ومشاكل وشموم اللجتمع الذي ستقدم له الخدمات الطبية. 


خامسا: الأبعاد الأجتماعية للخدمة السحية: 


تعني بالبعد الاجتماعس تلخدمة الصحية: نمط وطبيمة وعناصر والكيان 
النهائي [لمجتمسم التي نحجدد على ضولها مستتو ومقداروكفاية الخدمات 
الصحية التي ستقدم لهذا الجتمع إلى جانب دراستنا لثقافة المجتمع وإدراته 
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وإمعاتياته ومسنواد الثقاة والملمي مح تقديم وكفابة الخدمة الصحية ومدق 
تحعيقها لأهدافها وطعاتية برامجها وثاثيرها الأيجابي على فضية الصحة والمرض. 
وسنتناول بالبحث والدراسة الأبعاد الأجتماعية من خلال الآتي: 


1) المجتمع وعناصرة؛ 
تعريف المجتمع؛ 


بيلة طبيعية تحوي مجموعة مسن الأفراد والأسريرتبطون مع بمضهم 
البعض بإرث تقاة وتاريخ مشترك ومعتقد ديشي واحد أحيائاً ولهم طموحات 
واهداف مسشتركة يشعرون بالولاء وإلاتتماء لهذا الكيان تواكبهم مؤسسات 
ومنظمات وهيلات تساندهم #رسم خطط الستقبل وتقدم خدمات ليم وتنظم 
العلاقة فيما بينهم ضمن قوانين وأنظمة خاصة. 


عناصر المجتمم؛ 


نئي بعناصرالمجتمع المكونات البيولوجية والاجتماعية لامجتمع واللتى 
تعطي للمجتمع شكلا وهيئة وميزة وڪبان اجتماعي خا به تميزه عن المجتمعات 
اللأخرش ويالتالي فإن عناصر المجتمع هي التي تحدد ملامح وصفات المجتمع الواحد 
وتمطيه الخصوصية الاجتماعية الخاصة به. وسن هذه المثاصر: 


اولا: الأفراد والاشخاص الذين بكونون المجتمع ويعيشون هيه: 


آ. الأقليات والأجناس والقوميات وهي مجموعة من الأشخاص ضمن مجتمع 
واحد ولكن أصسولهم الجغرإفية ليست من هذا المجتمع دائما تريطيم 
بالمجتمع انخراطهم وسكنهم ضصن مجتمع مهين ويالتالي يجمع بينهم إما 
دين وعقيدة أو مالم اقتصادية ومادية وا حدة او معتقد أو عحزب أو اتجاد 


زكري واحد قيبصبحون جزء لا يتجزأ من المجتمع يحملون همه ورشسرون 
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بكل آلامه ويطمحون تحقيق أهداف المجتمع الذي ينتمون اليه وخير مثال 
على هذه الاقليات والأاجناس والقوميات الشراكس والشيشان والدروز 2 
اللاردن. 

2. التركيب الجنسى الور والإناث والسن: بلعب الجئس من حيث عدد 
الذكور وعدد الإناث 4 المجتمع دوراً كبيراً ي تحديد ملامح المجتمع 
الواحجد فتقول هذا الجتمع أكري أو هدا الجتمع أئنوي نسبة إلى أكثرية 
الذكورأوالإئاث بے الجتمع الواحد ونلاحظ هدا جلیا بتاشبراته السلبية 
أحياتاً على ملامح وخصائص المجتمع من الويلات المصاحبة للحروب إذ تكشر 
أعداد الإتاث عن الذ كور بعد الحروب مثلما جرى بعد الحرب آلعالية الثائية 
وإيضاً نقول أن نسبة الفتيان والشباب اكش ر اوقل من الشيوخ والمسنين 
طنقول هذا المجتمع فتي أي نسبة الشباب أكثر من نسبة المسنين وهذا تائيره 
إيجابيا لان مدد العاملين والمنتجين ب المجتمع يكون أكثر من المجتمعات 
الأخرى وأيضاً تؤدر الأعمارالمفترضة للميش وطول العمرآوقصره من 
مجتمع إلى آخرفائجتمع الإسلامي مثلا كما هال اترسول (45) " أعمار 
امتي بين الستين والسبعين ". 

3. عدد السكان؛ يلعب هدد السكان ب المجتمع الوا جد دورا اساسا إما إيجابيا او 
سلبيا وحسب الواقع فثلاحظ أن صدد السكان الفير ملائم لحجم وييفة 
مجتمع ما الجغرافية يخلق من الاختناق والتفجر السكائي وأيضا الأعداد 
العليلة للسكان 4 مجتمع آخرتخلق من الخلل والتوازن بين عدد السكان 
والبيئة الجغرافية أن أعداد السكان المتزايدة ي العالم تنذر با خطار عذائية 
واقتصادية وجغرافية مستقبلا. 

4. مستوى التعليم والمشاكل الأكاديمية والدراسية: تلعب الثقافة العامة 
للعجتمع دورا 4 تقدم المجتمع فالمجتمع المثقف تكرن مشاكله الاجتمامية 
والثقافية آهل ويالتاتي تكون البرامج الصحية المقدمة لهم ذو فائدة لتفهوميم 
تشضايا الصحة والرض إلى جانب أن الشعب أو المجتمع المتعلم والمثقف تكون 
إنتاجيته أكثر لتقهمة اتقضايا العامة وتفكيره السليم الحضاري المتطور 
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يزيد من تميزه بالمجتمع المتعلم والمثقف وإعطاءه هذه اليزة الإيجابية وايضا 
الكفاية النوعية غ تقدم الخدمات لكثرة أعداد المختصين ي المجالات الكثيرة 
ومنها الصحية والطبيه. 

5. الطبقاث الاجتماعية 4 المجتمم الواحد يعطيه صفة التمايز بين اغراد 
المجتمح الواحد والانتماء الطبقي كل شخص لطبقته ووجود العلاقة 
المشتركة لكل فلة آو طبقة واحدة ويالتالي تقديم الخدمات جميعها على 
اختلاف الطبقات الاجتماعية لأن لعل طبقة تفكيرها الخاص وأعمال ومهن 
تختلف من طبضة إلى أخرى. ويالتالي معرفة ل ششص لدوره 4 پتاء 
وتطور المجتمح إيجابيا. وهذا ارجد مجثممات الهنة مشل رجال الأعمال او 
المهنيين ل المجالات والمهن التي يحتاجها المجتمم. 


فانيا: اتبيدة الاجتماعية والتنظيمات والهيدات والؤسسات الاجتماهية: 


وهي الؤسسات وا لهيثات التي دم خدهات وتقوم بتنظيم العلاهة يبن أفراد 
المجتمع ويالتالي تكون هذه التنظيمات جزء سن تكوين المجتمعات وبالتالي تكون 
قراراتها وتعليماتها وقوائينها سلزمة لكل أفراد المجتمع لأنها صادرة من الدستور 
وثقافة المجتمع فتقوم هذه الؤسساث بتقسيم المهن والوطظاقف والأدوار بين أفراد 
المجتمع مما يزيد من تطور تمو المجتمعات. ومن هده المؤسسات الا جتماعبة: 


[. القطاع الصحي. 
. القطاع التربوي. 
القطاع الاجتماعي. 
. القطاع الزراعي, 
. القطاع القضائي. 


. القطاع الديني والعقائد والديانات. 


ت نا کا ا ıa e‏ 


القطاع الأمني. 
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8. القطاع الافثصادي والتجاري والالي۔ 
9. اتقطاع الصناعي. 
0 .القطاع الخدماتي. 


11 .القطاع ا هني . 


وبكل هذه اتقطاعات لها علاقة مباشرة أو هير مباشرة بالمجتمع وتنظيم 
حياته وتعطيه حقوق وتا خذ منه واجبات ويالتالي كل هذه القطاعات لها علاقة 
أيضاً مباشرة أو غير مباشرة ية الجائب اتطبي والصحي ب4 المجتمع وهنه العلاقة 
ناہعة من تاثير وتاثر هده القطاعات بالجانب الصحي او تأثر أو تاثير الجانب 


الصحي بهنه القطاعات. 
ثالثا: اليبدة الطبيعية والجغرافية؛ 


تعتبر البيئة الطبيعية والجفرافية جزءا من تكوين مناصر المجتمع وتعني 
بها الأحوال والأوضاع والعوامل الطبيعية والجفرافية المفروضة على الإثسان فهي 
هن تويتات الكون ولا يستطيم الإنسان التحكم بها وإنما يستطيع التمايش 
والتكيف معها مثل الزلازل والبراكين والجبال والاأنهار والبحار والترية والمياد 
والمناخ والطقس والأمطار وا لأعاصير والفيضاتات فهي تلعب دوراً بل التكوين العام 
للعمجتمع ويالتالي فيي عنصر من عناص ر تكوين المجتمع تحدد مالامحه وسكونه 


ولصسينة. 


فالسكان الذين يعيشون 4 البادية يختنفون 4 سلوكهم وتحملهم 
للظروف الجوية أكثرمن السكان 3 الريف والحضر وتختلف سلوكات الإنسان 
حسب سوقع إفامته سواءا ل اترية أو الحضر أو البادية وأيضاً تلعب دوراً 4 مهنته 
ومستواه التعایه‌ي إلى جانب إعطاءه شکلا بيولوجياً خاصاً به حسب موقع إقاسثه. 
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2) علاقة المجتمع وعناصره بقشضيتي الصحة والمرض وإثرهذء العلافة على 
التخطيط وتحقيق الأهداف لبرامج الصحة العام واللدمة الصحية: 


لا لنكر الملافة الوطيدة بين الوامل والظروف الاجتماعية مثل الطبقة 
الاحتماعية والإرث الثقابغ وثقافة المجتمع وثقافة الأشخاص المكونين تامجثمع 
وأصول ومنابت اتكونين للمجتمع ويين المؤسسات والتنظيمات وا لهيلات والنسق 
الطبي والصحى لأن هذه العوامل لا يمن أن نفصلها عن الجتمسم سواءاً بثاثيرها 
وتاثرها بالقطاع الصحي وتحديد سلامحه وخططه المستقبلية إلى جانب تحديد 
ملاهح هذا المجتمع من حيث سمات وصفاث المجتمع. 


فمدش استفادة أو تطبيق الفرد ے المجتمع لبرامج الصحة العامة يمطينا 
دليل واضح على الارتباط والتأئر والعلافة الوطيدة بين المجتمع ومكوتاته وعناصيرة 
ويي القطاع ا لصحي والطبي . 


وتتناول باتہحث بمض عناص ر ومكونات المجتمع الي تۆڭرسلياآو إيجابا 
على برامح الخدهة الصحة وهنها: 


ا) العوامل الاجتماعية: 


مثل المستوى التعليمي وثقافة المجنتمع والينة والمستوي الاقتصادي 
والفكري والمقائدي وحجم وثوع الأسرة وا لجنس والحصر. وتكون هذه العوامل إما 
سلبية 4 تطبيق البرامع الصحية أو إيجابية ب تطبيقها آي تريد من الأعباء 
والمشكلاث الصحية أو تقلل وتحل المشاكل التي توا جه برامج الصحة ونع استمرار 
المشاكل الثي تميق تطبيق هذه البرامج ومن الأمثلة على هذه العومل والظروف 
الا جحتماعبة: 


1. الحاتة الاللتصادية السبلة وما ينتج عنها أحيانا سن فقر إلى جانب المستوي 
التعليمي المتدني يتح عند من جهل إلى الجهل ب تقسير وغهم المعتقدات 
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الدينية مثل (القدرية) القضاء والقدرأونقافة الجتمع والمتقدات 
الاجتهاعية عن طريق العادات والثقاليد وإلأعراف. 

2. اتبيلة اتسكثية للأفراد وتوافر الد الادنبى من مقومات السكن الجيد سن 
تواقر مياد صالحة ونهوية مناسبة وصرق صحي. 

3. العادات الصحية لحير السليمة مثل عدم توفرالنظافة وعدم الاختصاص غ 
استعمال الآدوات الشخصية كالناشف وآدوات المتامة ألى جاثب عادات 
ايأكل غير الصحية إلى جافب الادوات والواد المستهملة وعدم نظاهتها وعدم 
صلا حيتها للاستممال. 

#. فقاطة المجتمع سن عادات وقيم وتقاليد وأعراف وما تعززه هذه الثثافة من 
أخطاء وتمركضز ذاتي حول الثقافة وعدم التر كيز صلاحية أو صدم 
صلاحية او خطا بعض الثقافة للمجتمع كمراجعة الطب الشعبي بدلا من 
الطب الرسمي. 


ب) الملاقة ها بين الأمراض اتسائدة والعواهل الاجتماعية والاقتصادية والثقافية 
والطبيعية والمهنية: 


بعض الأمراض تشتج نتيجة خلل بل إحدى العوامل السابقة مما يعد هذا 
جزء! مسن تعطيل أو عدم نجاح خطط برامج الصحة العامة آي ان تاثير العوامل 
السابقة بعد جريا من اليشكلات التي تواجه لطاع الصحة ل المجتمهات. ومن 
الأمثلة علي ذڏلڪ: 


[. الأمراض الاجتماعية الأخلاقية مشل الإصابة بالأمراض الجنسية كالإيدز 
عن طريق ممارسة خاطلة للجنس ومجرهة أو اثباع اسلوب الخطا الديني 
والأخلاقي كتعاطي الخموروالمخدرات أو اتباع ثقاشة مجتمعية خاطلة 
كإباحة امر لشخص وعدم إباحته لاخر لاعتبارات تتعلق بتقافة المجتمع من 
عادات وتقاتيد وقيم وأعراف. 
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2. الهنة هد تكون سببا به امرض وتسمى الأمراض المهنية هذا مما يجمل البيكة 
الطبيعية مصدراً من مصادر المرض إلى جائب مخلفات الصناعة والعمليات 
اتكيماوية الناتجة من البيدة الصناعية قد تكون سببا من أسباب المرض. 

3. توزيع الخدمات الصحبة وخاصة الإنشالية منها وعدم توغرها باجهزتها 
وموادها وإدارتيا وكادرها المهئي فد تكون سبباً 4 تاخروتقدم الخدمات 
الصحية وبالتالي إعاقة برامج الصحة العامة. 

4. بض العمتقدات والعادات حدت من إصابة اشخاص عمسن أشخاص مثل 
التد خي للأطفال والتدخين تلكبارطمجسال إصابة الكباربالجلطات 
وسرطاتاث الرنة أكثر من إصابة اللأطفال لتلاولهم وشريهم المسجائر 
ويالتالي تد خين الأطلفال 4 سن عبكرة هد يكون سببا مبكرا للإصابة 
بالأمراض النادجة عن التدخين فإصابة الأطفال با سن مبكرة يزيد من 
الأعباء الصحية ويالتالي يعيق تطوربرامج الصحة العامة. 

سادساً؛ الأبعاد اللتانية للخدمة الصحية: 
تعريف ثقاطة المجتمع: 
هي مجموعة الأفعال والأقوال والتصرفات وا لفعاليات التي ينقلها جيل إلى 
جيل وتنتقل مسن السلف إلى الخلف ويجب الالتزام بها والتمسك بها ويمتبر 
الشخص الذي يحرج عن هذه القاعدة شاذ £ المجتمع ولا ينتمي إلى هدا الجتمح 
ومنها الإيجابية ومنها السلبية ومن امثلتها: ” العادات والتقاليد والقيم والأعراف ". 
إن شقافة المجتمع تلعب دوا اساسياً 4 توجيه برامج الصحة العامة وهناك 
علاقة مباشرة ما بين الثقافة المجتمعية ولروعها وبين القطاع الصحي لأئنا كما 
أسلفنا سابقاً ممكن أن تكون شقافة اللجتممع سبباً 4 إعافة اوسلبية او إيجابية 
وتطوير الخدمة الصحية. وسنوجز 2 الأتي علافقة هذه الثقافة بقضيتي الصحة 


والمرض. 
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يقصد يالابعاد الدقاغية للطدمة الصحية: 


اة الفعاليات واللإجراءات والفكروثقافة المجتمم والمعتقدات والثقافة 
العامة والتصلم والإرث المثقا التي لها علاقة مباشرة أو غير مباشرة بقضايا الصحة 
العامة والتي تؤشر تاثيراً مباشرا وغير مباشرا على كل ما يعلق بالصحة العامة 
من حيك التخطيط لبرامج الصحة العامة واسلوب تنضيذها وإجراءاتها ومدى 
تحقيةها لأهداعها والعواشق الثقافية التي يمكن أن تكون عائقا ب4 طريق تحقيق 
الأهداف العامة للصحة العامة ومد الفائدة التي حقشث. 


1) مشار الخقافة: 
تعريف الثقافة: 


أنواع وكيفية وطبيعة السلوك الضردي والجماعي للفرد والمجتمع وطريقة 
العميش والتعلم وقواعد ثقاطة المجتمع الستي تتمثل بالعادات والتقاليد والقيم 
وإلأحهراف وإ لموضات إلى جانب الإرث الحضاري اللادي مثل العمارة والمباني والادوات 
والمعنوي مشل الشعر والضنون ولقواعد الدين واللغة والفنون والقانون والسياسة 
والاجتماع والأخلاق والتي تنثقل من جيل إلى جيل ومن السلف إلى الخلة او تكون 
شد أخذت من شقافات اخري غير تقافة المجتمع مثل الموضات والتي تحدد يموجبها 
نمط وميزة مل مجتمع عن الآخر, 


صاصر الثقافة ومكوناقها: 


1, يتمثل العشصرالاول بمقدارتوافق وتآلف الفرد مع الجتمع £ النواحي 
الإيجابية وسلوكه الضردي وهي الأشياء التي نقلها او اكتسيها الضرد من 
طبيعة مجتمعه والتي يمتقد بها ويؤمن بها كل افراد الجتمع بحيث تصبعح 
هذه الاتجاهات مكتسبة موجودة عثشد سكل أفراد المجتمع اي تصبح خاصية 
جماعية آو عامة ويالتالي تسمى بالخاصية الشمولية أو العمومية. ومن امئلتها 


128 


الوحدة الثالدة: مناهيم لي علم الاجتماع الطي 


العلاهة الاجتماعية والطقوس الدينية والسلوك الفردي والجماعي وثقافة 
المجتمع. 

2. يثمثل المنصرالثاني ب السسلوكات والاتجاهات والأفكار التي لا يؤعن أو 
يتمتلها كل أفراد المجتمع وإنما مجموعة معيلة ليا صسفة الخصوصية 
والاتفرادية وبالتالي هذه الخصوصية تمطبهم صفةاجثماعية معينة يتميزون 
بها وتتمشل هذه الخاصية الفردية او الخصوصية بي الثواحي التالية: 


ا الخصوصية الفكرية: وهي تتمثل ل الاشخاص الذين لدييم فكرواحب 
ومشترك حول موضوع محين هثل الاحزاب السياسية. 

ب الخصوصية الوظيفية أو المهنية: وهي تتمثل ا الأاشخاص الذين يعملون 
2 وظيفة واحدة مثل النسق الطبي والعلمين أو الذين يمتيشون مهنة واحدة 
يشتركون بها مثل مهنة النجارين و الحاسبين رالأطباء والصيادلة... إ لخ 

ج الخصوصية الطبقية: تتمثل ‏ الأشخاص الذين يشتركون ضمن تصنيف 
طبقي واحد متل الطبقة الأولى أوالثائية او لثالتة بفضض النظرعن 
افكارهم ومستقداتيم. 

د. الخصوصية الهقاندية آو الروحانية أو الديئيا: وهم الأشخاص الذين 
يؤمنون بععتقد واحد وليم طريقتهم الخاصة 4 أداء الحبادات والطقوس 
الدينية مل المسلمين والمسيحبدن واليهود . 

ه, الخصوصية العنصرية: وتتمثل ب الأشخاص الذين ليم تمط مشترك أو 
طربةة مشتركة مثل العاداث او اللغة أو طريقة اللباس. 


3. البدافل أو الاستعاضة أو المتفيرات: اتوسائل والطرقوالسلوكات التي يختلف 
قيها الأشخاص بل أداء مهمه أوموقف أوأداء عمل ولقن الهيدف واحد هي 
تحقيق غاية سعيئة باختلاف الطريقة أو الأسلوب اوالسلوك مشل عمل الخير 
تختلف أساليبه لكن الغاية واحدة عي مرضاة الله ومساعدة التاس. 
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أقسام أو أصناف التقاطة: 
تقسم وتصنف التقاطة بشكل عام إلى توعي: 
1) الثقافة المادية: 


مجموعة اليأشياء الادية الملموسة التي التجها الإتسان أو صنمها آو ابتدهها 
الإنسان عن طريق استخدام طرق عادية أو متقدمة غ مجال الفنون الجسيلة أو 
الصناعة أو العمارة أوآي شىء عن طريق التكنوتوجيا. 


2) الشحافة الممنوية (اللامادية): 


وهي مجموعة الأفعال والسلوكات التي تتمثل أوتعبر عن العادات والتقاليد 
التي بدورها تمثل فواعد القيم وإلمثل والفكر والمعتقد والدين والثقافة واللفة 
واتقنون. 


أما هدف الثقافة المادية منها والمعئوية إرضاء للنزصة الإنسائية وإشباء 
لحاجاته وغرائزه وهس تسمى بمحور الثقافة والتي بدورها نحدد ملامسحع أسلويه 
الاجتماعي وسماته واتتي هر هدف التقافة وشاپاتها وجوهرها. 


خصالص أو ميزات التحاطة: 


هناك خصائص وسمات عاسة تلتفافة تتصف بها وهي خصوصية للنقاغة 
قط ومن شده الميزات والصفات: 


1. آن الثقافة متنقلة من جيل إلى جيل ومن السلق إلى الخلض. 
2. الثقافة متزدة ب4 ترابطها ومكوناتها وعناصرها ولا يمكن أن يكون هناك خللاف 
غلى المتاصرفهي مترابطة ومتلاحمة. 
3. الثقافة كما انعم الله على الإنسان بنعمه العقل والتفكير هي خصوصية 
فقطل للإتسان يتصف بها ويعمل بها. 
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الثقافة عالية فهي تكتسب او تؤخذ من حضارة إلى حضارة ومن مجتمع إلى 


آخر. 


. بالثقافة بمكن نبحديد أآسلوب ونهج وطريقة السياة الإنسالية. 


6. الثقافة وصفتها اللمكتسبة فهي عملية ليست بالوراثة أو بالفطرة. 


7. الشقافة من صسفاتها الاستمرارية والبقاء ولكنها 4 نفس الوقت تلبي حاجاث 


وتطلعات الإنسان تتطوراوتتفبر هم تفير تبط الحياة أو الستجدات على 
الحياة اليشرية. 


. تتصف الثقافة بانها خصوصية احيانا لأهراد ممينيين وعمومية احيانا لكاضة 


أفراد المجتمع وهي تنتقل أو تكتسب بعدة طرق وآساليب. 


. الثقافة حاجة اساسية للإنسان خاصة انها من الحاجات الفكرية والروحانية 


والاجتماعية. 


10 . الثقافة مادية ومفنوية. 


ملاقة الثقافة بتقضتي الصحة والمرض واثرها غلى برامج الصحة الحامة: 


للثقافة تاتير واضح بل الصحة والمرض من خلال احتواء الثقافة على 


القضايا الحساسة غ حياة البشروإالتي تتمثل ى ثقافة اللجتمع سن عادات وقيم 
وتقالبد وأعراف ولا ليذه الثقاهة من تاثير فكري وعقلي وسلوكضي سواء كان شرد ي 
للإنسان او للمجتمع بشكل عام: وتتمئل العلاقة ب العوامل التالية: 


.4 
5 


. الثقافة تلعب دورا اساسياً 4 اتجاهات المجثمع نحو العلاج فثقاهة اللجتمع هي 


التي تحدد الراجعة للطب الشعبي أو الرسمي. 


. الثقاقة تلعب دورا اساسيا بارزا # نجاح براسج الصحة العامة. 
. الشقافة تلعب دورا اسامسيا ب4 الثقافة الصحية والماداث الغذالية وأسلوب 


الفيش, 
الثقاهة جزم ميم نجاح عمليات التثقيف الصحي ولجاعنة. 
للشقافة دوراساس بے تطلبيق تعليمات الأطباء والاستشفاء بالحلرق الرسمية. 
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للشقافة دور أساسي 3 القضايا الدينية والروحانية التي تلعب دورا اساسيا 
وإيجابياً ية حال فهمها جيدا بل صحة أفضل وبيئة نظيضة وتقبل الصلاج 
وسلود المرض الإيجابي. 


. للثقافة دور اساسسي # فهم وتملبيق ثقافة اللجثمم مشل العادات والقيم 


والمتقدات وإ لأعراف لأن التقافة العامة للأفراد تحدد الموقف الضكري لثحاقة 


المجثمس. 


. الثقافة نسدد مومع المجتمع عاليا من حيث التطور والنمو وبالتالي فان 


الثقافة تحدد الموامل الافتصادية ايضا بان الثهافة الإيجابية تزيد وتطور 
وتتمي النواحي الاقتصادية. 


. الثقافة تنلل من اللأمراض الاجتماعية التي تعتبر جزء من فساد المجتمع 


ويالتالي تمطیل آو تاخیر تطوره ونعود. 


0]. الثقافة جزه مهم من السيرة الذاتية للضرد ويالتالي للمجتمع فإنها ستكون 


11 


فن الدصائم الاساسية لتحديد اسلوب الحياة للمجتمع وهدا ينكس على 
سلوك المرض والتقيد بالقضايا الرئيسية غ الصحة والمرض مثل التثقيف 
الصحي ويراسح الصبحة والعادات الغذالية. 

الثقافة تلعب دور أساسي .2 إيجابية وسلبية الأفراد 4 الجتمع ويالتالي 
فالثقافة جزء مهم ا تحديد اشتوبات التمليمية وانتماء ود خول اللأهراد 4 
دراسة اتصحة وتخصصاتها ب الكليات واللدارس والجامعاث لتخرج اواج ذات 
تقاهة عالية وبالتالي متخصصة 4 المجالات الصحية والهن الطبية. 
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الوحدة الرابعة 
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الوحدة الرابة؛ الؤسسة الصحية كتنظيم إجتماعي 
الوحدة الرابعة 


اطؤسسة الصحية كتنظيم إجتماعي 


اول ابلإسسة الصخية: 


تعريف المۇسة الصحيةا 


كل التنظيمات وا لهيثات أو المژسسات التي تقدم اي خدمة صحية وطبية 
سواء كان مباشرا أو عن طريق المؤسساث والتنجليمات والوحدات الرسمية أو غير 
مباشر صن طريق الجمعيات والنظمات المساندة لقطاعي الصحة والمرض ا جميع 
العمليات الإجرائية للصحة العامة والتي لتمشل ل المؤسسات الإنشالبة والتعليمية 
والعلاجية والوفائية سواء تعنى بها أو ثمارس أجمالاً صحية مختلفة تخدم الصحة 
العاسة. 


أجزاء المؤسسات الصصية وشدماتها: 
1) اللؤسسة الصحية الوقائية: 
وتتمثل 4 الأهسام التالية: 


التثقيف الصحي. 
الصحة الدرسية. 
مراكز الأمرمة والطفولة. 
الصحة العاسة ج المديريات. 


۳ صبحة البيلك, 


أي تلفطليم آو وحدة لشقشدم خدهات وقائية مباشرة أو لير مباشرة للقطاع 
الصحي. 
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2) ال[سسة الصحية العلاجية: 
وتتمشل به ابأهسام الثالية؛ 
المراكز الصحية بفرعيها الأولي والشامل. 
المستشقيات التقليدية الماهة. 
المستشفيات التخصصية للأمراض الخاصة. 
المراكز الخاصة ے علاج الأمراض الخطيرة أو الدقيقة. 


وآي مۆسسسة أو وحدة تقدم خدمات عالاجية للمجتمع. 
3) اللؤسسة الصسحية الإنشائية؛ 


وتتمثل ے الأفسام التالية: 


دور النقاهة. 
١‏ سراكز التأهيل الختلفة. 
پنولی الدم. 
مرإكزرهاية الموقين. 
وأي مؤسسة أو وحدة تقدم خاماث تساعد الصسحة ے يرامجها. 


4) الؤسمسة الصحية التسليمية 
وتتمئل ب الاسام الثالية: 
كليات التمريض والقبالة. 
معاهد الهن الطبية المساعدة. 
مدارس مساعدات المرضات. 
+ كليات الطب والصيدلة. 


أو آي مؤسسة نفدم خدمات تعليمية من أجل اتصحة العامة. 
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تمريف المؤسسة الطبية: 


كل وحدة أو تنظيم يقدم خدمات أو رعاية صحية وطبية للأفراد واتجتمع 
سواءا ي الخدمات التقليدية £ الراكزالصحية أو المستشفيات أو خدمات 
متخصصبة ج مرإ كز الامراض الخطيرة والدهيقة أو المستشفبات الخصصة ل 
الأمراض الخاصة إلى جاتب الضدمات الصحية التي تقدم غ امراك ز التخصصة 
عثل الأمومة والطفولة والتثقيف الصحي إلى جائثب تقديم الخدمات الاجتماعية 
عن طريق الاخصاشي الاجتماهي. 


اي تنضلبم أو وحدة تقدم خدمات علاجية لأي فرد سن المجتمع بے بيثة 
جفراطية واحدة تعنى بها المؤسسات الطبية. 


تعريف الخدمات الاجتماهية (الأخصائي الاجتماعي) 


نوع من اتواع الخدمات التوعية للخدمات الاجتماعية التقليدية وبالتالي 
فهي مهنة أو تخصص يعنى برعاية ومعالجة المريض اجتماعيا او لفسياً تلحالات 
الخاصة التي تحتاج إلى هذه الخدمة فيي خدمة تقدم خدمات وإجراءات وفعاليات 
ذاث سمة اجتماعية طبية آي خدماث اجتماعية طببة. ويكون هذا عن طريق 
الأخصافي الاجتماعي الطبي ب4 الؤسسات الطبية. 


سمات وصفات اللإيسة الطببة: 


[. تتصف بالخصوصية الوظيفية لأنها تقدم خدمات طبية فقط عن طردق 
تقديم الخدمات العلاجية فهي تختلف عن المؤسسات الاجتماعية الأخري. 

2. كثرة وكثافة التخصصات ل المؤسسة الطبية بے مجالات مختلفة مثل 
الطبيب والممرض والعلاح الطبيمي والأشعة والسجل الطبي والمختبرات 
والتخدير والإتماش والصيد لة والقبالة ... إلخ. 
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3 نظرا لحساسية اتخاذ القرارات ج المؤسسة الطبية لأهمية اتوقت للمريض. 
فإن حرية التصرةق بالقوانين واللواقح والتمليمات تاخذ صفة الاستمجال 
والخرية ج التصرف تلخدمة المريضس. 

4 نظرا لكثرة التخصصات فان كثرة الأقسام وا توحدات الطبية وضع طبيعي 
لخدمة المريض. 

5. المؤسسة الطبية لها علافات مباشرة أو غير عباشرة مع الإسسات الخدمية 
والثقافية والاجتماعية والاقتصادية 4 المجتمع لحاجتها إلى خدمات غذه 


اللإسسات. 
العلاافة ما بين الخدمة الاجتماصية والمؤسسة الطبية: 


1. ضرورة معرفة وتوضيح الأعمال واتوظائف وال[ جراءات للخدمة الا جتماعية 
لكل العاملين 3 التسى الطبي من أجل الأستفادة من هذه اتخدمات والأعمال 
والإجراءاش, 

2. من الخدمات الثي يقدمها فسم اتخدمة الاجتماعية هو تهيئة المريض نفسياً 
لمقاومة المرض فهي بالتالي تقوم بثقديم الخدمات النفسية والاجتماعية إلى 
جانب المساحدة ب المشاكل والصموبات التي تواجه المربض هن حيث تاليف 
العلاج والإقامة والاستشفاء. 

3 للاخصائي الاجتماعي دور المساعدة ل العلاج لفتنف الأمراض تكن تجاح 
المالاج متوقف على الحالة النفسية والاجتماعية للمريض ورا حثه النفسية 
جزء من العلاج السريمع ونجاعة اتعلاج . 

4 نظراً لحاجة المإسسة الطبية للعلاقات الاجتماعية لان كل الخدمات هرضي 
الملجتمع فإن الملالهة تكون عن طريق الخدمة الاجتماعية التي تنظم هذه 
العلاقة وتطورها. 

5 الأخضائي الاجتماعي أو الخدسة الاجتماعية جزم مهم وإساس س المإسسة 
الطبية مثل أي تخصص موجود لخدمة المريض با المإسسة الطبية. 
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6. عن طريق دراسة وتحليل لضسية وحياة المريض الاجتماعية تقدم الخدمات 
الاجتهاعية دعما اساسياً للعلاج السريع والتاجم للأفمراض لحاجة المؤسسة 
الطبية للسيرة الداتية والاجثماعية للمريض. 

7. تقدم الخدمات الا جتماعية خدمة للمؤسسة الطبية تعمل المؤسسة على ضوء 
العلومات والدواسات والأبحاث للتخطيط لبرامج الصحة العامة وتوزيعها 
وانواعها. 

8. توطد الخدمات الاجتماعية العلاقات ما بين المريض والنسق الطبي وما سان 
امؤسسات المللاجية والمجتمع اللي والمؤسسات التي تعنى بقضايا الصحهة 
والمرضص. 

9. للخدمة الاجتماعية دور كبير ے عملاج الأمراض الطبية ذات الصفة 
الاجتماعية ستل شرب الضمور وتناول المخدرات والمارسات الجنسية الخاطلة 
واللجرمة. 

0. للخدمة الاجتماعية دور كبير 2 فضية التثةيف الصحي لأنها تخاطب 
ثقافة المجتصع واتخدمة الاجتماعية تعثى بهده الثقافة وتنظمها. 

[1. للخدمة الاجتماعية دور بير 4 خدمة فعاليات صلب الأسرة وطظب 
وتشخيص المجتمع لا للمعلومات التي تقدمهاالخدمة الاجتماعية 
للمؤسسات الطبية من اهمية ة قطايا الصحة والمرض والعللاج. 


) الموقعم 


نهني بالموقع هنا الموقع الجفراة إلى جانب الحياة الاجتماعية الخاصة 
باللوشع ولسم المواقع الجغرافية والاجتماعية 4 المجتمعات إلى ثلاث مواقع: 


1. الموقم الجخراة الحضري (المدينةا. 
2. الموقع الجغراع الريضي (القرية). 
3. الموقع الجخراے البدوي (البادية). 
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لا بد عند وضع أي خطة أو برنامج للصحة السامة ان تاخ بمين الاعثبار 
الوقع الجضرا.ة والمذي يحدد مط الحياة الاجتماعية فالمدينة لها أفكارها 
ومعتتداثها وشقافتها المجتمعية وظروف حياة اقتصادية إلى جائب البيئة الطبيعية 
تختلف عن القرية والبادية ولكل منهم البيئة الطبيعية الخاصة بها من تضاريس 


واشجار ومياء وإ لى جانب ثميز كل منها بحياة اجتماعية خاصة بها. 


إلى جاتب صدد السكان انذي يلب دوراً ل الحياة الاجتماعية ويالتالي 
يؤخن بعسين الاعت ار عند وضم أو التخطيط لبرنامج الصحة العامة والفرض 
الرئيسي من هذه البرامج هو خدصة أكبر عدد معكن من السكان لأنهم يمشلون 
النسبة الآڪير للسكان. علما أن الخدمات الصحية التي تقدم لكل موهع جغفرا 
تختلف كما ونوها عن الأخري» فالمناطق كثيفة السكان كالدينة تكثرشيها 
المراكز الصحية وتتوزع إلى جانب المستشفيات التقليدية والتخصصية إلى جاب 
الخدمات الصحية الأخرى والدوائر والمؤسسات الصحية التي تخدم الجتمع وايضاً 
تختلف توعاً بتوفير الكادرالصحي التخصص ےط جميع المجالات والمهن التي 
تحتاجها المستشفيات والمراكز واتؤسسات واثهيفات الصحية. إلى جاب توغير 
الأجهزة والادوإث والمواد اللازمة لتسهيل صمل النسق الطبي لأداء مهماته ملى 
أكمل وجه وأداء خدمة صحية متميزة وناجحة. 


وتختلف الخدمات الصحية سن حيث الكمية أو التنوعية من موقع إلى خر 
حتى ب الموقع الجخيرا ا الواحبة لاختلاف الكثافة السكانية من منطقة لاخر 
والتركيز على يعض المدن الرليسية التي تيسجمعح فبها المؤسمسات والدواثر والوزارات 
الحكوسية. 

هند وضع برإميج الصحة العامة لا بد سن الأخذ بين الاعتبارالحاجات 
الصحية تكل منطتة وموقع جغراغ وتوفير المرإ كر الناسبة لكي تقوم الأجهزة 
الصحية باداء دورها على أكمل وجه معتمدين على درإسة وبحث الحياة 
الاجنماعية لكل موفع والحاجة الصحية أو الأأمراض التي تواجه كل موقع جفراغ 
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ولتي تكون احياتا امراضاً خاصة لكل موقم لخاصية الأسباب التي تؤدي إلى 
الإصابة بالأمراض 2 هذا الموقع دون غيره. 


فالخدمات المتطورة تكون 4 التجمعات السكائية الكثيغة والتي تكون تلقائيا 
المدن الكبيرة وتستخدم آلية مهنية ووظيفية للتحريلات الصحية من المناطق 
الأخرى بحيث تتبع التجمعات الكبيرة مناطق فريبة من موشعها الجفراة لتقوم 
بخدمة المواقع الأاقل حظاً 4 توغير الخدمات وإلرعاية الصحية الأولية والعامسة 


ضمن آلية صخططاً لها بمناية لتوفير الوقت والجهد. 
ب) النشاأة؛ 


تشات المإسسات الصحية على مستوى العالم والأردن بطيثة 4 بداية الاسر 
لعدم وجود التقنيات التكنولوجية والأبحاث والدراسات والقواهد والثظريات الطبية 
التبدمة إتى جاتب غلم توفير المدريين للن سق الطبي والوظالف اللازمة 
والتخصصين ے مجالاث الطب لخدمة الملإسسات ا لصحية. 


كل هذا يسبب القناعات وتقافة المجتهع التي كانت ترڪزهديما على 
الطب اللاهوتي ثم الطب الشعبي قا ولعدم فتاعتهم بتجاعة الرعاية والخدمة 
الصحية للأغراد إلى أن تقدمت الاكتشافات العلمية وخاصة الطبية ووجود الثورة 
الصناعية وكثرة أعداد الئاس وحاجة التاس للصلاج لكثرة الأصراض وتفشيها 
وو جود الحروب واللأمراض المهئية بسبب الصثاعات الحديثة. 


فاول تنظيم أوهيئة صحية أنشات عام 1921 سثة تاسيس إمارة شرق 
الاردن وتطورت باساليب وتقنيات وكوادر بسيطة هيدا فشيدا إتي مام 1950 حيث 
خرجت إلى النور وزإرة متخصصة بالجال الصحي والطلبي اة الأردن وهي وزارة 
الصحةالتي اخذت علس عاتقها باجتماع مؤسساتها وتنظيماتها ووحداتها 
ومديرياتها الاهتمام ورعاية وتقديم كل با يحتاجه الفرد ومن ثم الجتمع من 
حماية من الأمراض وعلاج الأمراض والتثقيف الصحي وحماية البيئة من الأوبكة 
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واللأمراض إلى أن وصلت إلى فتح مرا كز ومستشفيات متخصصة ل مجال ورعاية 
آأمراض خاصة بحد ذاتها كامراض السرطان والسكريي إلى جانب توظير المستلزمات 
والأدوات والواد الصحية من حيث اللإنشاء والمواد اللازمة لخدمة المنشاة الصحية 
كالختبرات والأشعة والعلاج الطبيعي وصح ة البيفة والتصريض وتوهير الكادر 
الفني التخصص ب جميع مجالات الطب والطب المساعد إلى جائب توفير المنشآت 
المتخصضة ب الطب الثفسي والمستشفيات والمراكزالخاصة بهذه الأمراض إلى 
جاتب توفير منشآت متخصصة ب المستشفيات لخدمة المستشفيات وخاصة غ مجال 
بنولد الدم التي ترفد المستشفى يبحاجته للدم عند إجراء الممليات الجراحية إلى 
جاتب توفير خدمات متخصصة ل مجال الميون بإنشاء بنك الميون وتقديم 
خدمات متخصصة لذوي الاحتياجات الخاصة بل تاهيل وتثدريب المماهين وإنشاء 
سام الأطراف الصناعية ولا ننسى حملات التطلعيم المستمرة والخطط لها مسبقا, 


إلى جانسب إنشاء وشتح الكليات التمريسضية والتي تحوي تخصصات 
التمريض والقبالة ومعاهد المهن الطبية المساعدة التي ترفد الوزارة والقطاع الصحي 
اترسمي والخاص بتخصصات فنية مهئية مؤهلة مثل العلاج الطبيمي والمختبرات 
واللأشعة والصيدلة وفحص الثظر وإ لصحة العامة والسجل والسكرتارية الطبية 
والتخدير والإنعاش ... إنخ. 


ج) الإسكانات 


عند التخطيط لاي عمل لا بد من الاخ بعين الاعتبارتوفير الإمكاناث 
المادية التي تعمتبر اساس لنجاح أي عمل أو مكملة لنجاح أي عمل. 

فاي تخطيط لا ياخن بين الحسيان النواحي والإمكانات المادية يعتبر 
تخطيطا ناقصا آو فاشلا ے ممظم الأحيان. 

فتوفير الإمكانات الادية ودراسة وضع المجتعع اقتصاديا يجب ان يكون وتيقاً 
بحيث يعمطي توصيات ونتالج وثيقة تبني الخطط والشرع برامجه على ضوء NY‏ 


المائات بحيث يعرف ججم الإمتانات وحجم الحاجة المادية اي برنامع. 
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فاي تنمية أو اي خطة تلموية سواء كانت اجتماعية آو ثريوية او خدماتية 
أو صحية لا بد من دراسة الإمكانات العامة للدولة والإمكاثات اللحاصة للأفراد 
وخاصة ب#اتدول الأقل حظاً من حيث الموارد والإيرادات المادية إلى جائ حبجم 
الإأنفاق على المشاريم والخعلط والبرامج وعدا ما أوجد صلع جديد پسمي بعلم 
(دراسة الاقتصاديات) وخاصة الصحية منها التي تعتمد اعتماداً ڪپيرا علی 
النواحي المادية لسببين: 


1 كلفة الأجهزة والمواد والأدوات الطبية العالية جدا وبالتالي ڪلفة الخدمات 
الصحية العالية. 

2. التطورالسريع والمضطرد ل تكنولوجيا صناعة الأجهزة والاكتشافات 
الدوائية 


إن من اهم اأسباب تدهورالصحة العامة لأي مجتمع هو فلة الانئاق المادي 
على الترعاية الصحية وانخفاض مستوى معيشة الأفراد وظهور حالات البطالة التي 
تؤدي إلى الفقرالمادي الذي باتثالي بؤدي إلى انخفاض الوعي والثقافة الصحية 
هن اللأفراد. 


إلى جانب وجود الحروب المتكررة والمتتابعة واتكبيرة للمجتمع واتويلات 
والمصائب التي تخلفها الحروب ووجود الظواهر الطبيعية كالحرائق واتفيضانات 
والهزات الأرضية والأعاصير التي تزيد من كلفة الخدمات الصحية لا سيما أن لها 
الأولوية 4 الإنفاق المادي على الرعاية الصحية وحجم الإتفاق يكون كبيرا جدا 
لأنها كوارث طبيعية كبيرة تخلف ورائها المصائب والويلات الثي تحتاج إلى وقت 
لعلاجها والنهوض من تدامياتها الصحية والا جتماعية والاقتصادية. 


اما ل الدول التقدمة صناعياً وماديا كالدول الأوروبية صناعياً مع اتيابان 
واتصبل وكوريا واتقارة الأمريكية الشمالية كالولايات المتحدة الأمريكية ودول 
النفط كالخليج العريي وفنزويلا إن الإمكانات والوفرة الادية موجودة ويتم 
التخعطليط لبرامج الصحة العامة بأربحية ويساطة لتوفرالنواحي المادية 
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والاقتصادية الحبيرة وعجم الإنقاق الاقتصادي على هذه الخدمات الصحية يكون 
ڪبيرا بحيث يلبي حاجات تحقيق الأهداف العامة والخاصة لبرامج الصحة العامة 
من تجهيزات ومواد وآدوات وكادر بشري مدرب إلى جانب الإنقاق على الإسسات 
الإثشافية المتطورة التي شخدم المجتمع خير خدمة متطورة ومثالية. 


د التجهيزات اتطبية: 


كما اسنفنا سابها ان توفير الأجهزة الطبية ومستلزماثها من صيانة وقطع 
الفيار والمواد الشي تحتاجها لاداء مهماتها يعتمد اعتمادا رئيسيا علس مدى وحجم 
الإئفاق الادي على برامج الصبحة العامة والدذي من ضمنه التجهيزاث الطبية. ذكلما 
زاد الإنفاق المادتي ووتخصيص الأموال اللازمة والكافية كلما ثم توطيراجهزة طبية 
متتطورة بحيث تخدم الغنيين والمختصين والمهنيين ب النسق الطبي وتوطر عليهم 
كيرا من الجهد والمال والوقت بحيث تخدم هذه الاجهزة اتئسق الطبي وتسطيهم إذا 
كائث متطورة أدق النثائج والتشخيص الأولي والمرضي الصحيح الدي يعتهدون 
عليه م عملية الملاج والقضاء على الأسراض والاويكة. وخاصة الأجهزة الطبية التي 
تخدم الامراض الخطيرة مل السرطان والقلب واللشرايي والأعصاب ...الخ . 
واللأمراض الدفبفة مثل الميون والفدد وأصراضهما. 


وئختلة الأجهزة الطبية بكمياتها ونوعيتها باختلاف المنشاة الصحية 
فالراكز الصحية الأولية تختلف اجهزتها عن المراكز الصحية الشاملة كما 
ونوعا. والمستشفيات الثقليدية تختلف اجهزتها من حيث الكم والنوع ن 
المستشفيات التخصصية. وتوفير حاجمة المختصين والفنيين والمهنبين .2 الكادر 
الصحي يعتمد اعتماداً رليسياً على كمية وتوع الأجهزة الطبية التي توطر للمنشاة 
الصحية. 


وتشر اتحاجة للأجهزة الطبية للوحدات الصحية المرفقة والتابعة 
للمستشفيات واخراكز الصحية والتي يتوافرقيهيا مخثبرات طبية وتكتولوجيبا 
الأشعة والتحاليل الطبية والمناظير والعلاج الطبيمي إلى جانب غرف العمليات التي 
تحتاح إلى أجيزة متطورة وحديثة ودقيقة. 
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إلى جانب التجهيزات الطببة فإئشا نحتاج إلى منشآت صحية متخصصة 
للمهن والوحدات التابعة للرعاية الصحية مشل: المختبر؛ الصيدلة العلاج اتطبيعي» 
السجل الطبي؛ الأشعة والتي ستحوي بعد إنشائها كمنشاة مخصصة لعل مهنة أو 
وحىدة صحية لتخدم التسق الطبي به الممل الجيد والذي يبعطيهه الخصوصية 
المهنية والوظيفية ويسهل إجراءات عمل واستخدام الأجهزة على أكمل وجه. 


وايضاً توفير الخدمات الصحية المساندة للرعاية المسحية مثل سيارات 
الإسعاف واللطابخ والاجنحة الإدارية مثل السجل اللطبي والسكرتارية والمحاسبة 
وثوفير أجهزة الحاسوب التى تسهل وتسرع من الأععال الإدارية والحاسبية 
بمضداقية وسرعة فائقة. 


ثانياً: امؤسسة الصحية والمجتمع المحلي: 


المؤسسة الصحية جزء لا يتجزا من البناء الاجتماعي لأي مجتمع وللعلاقة 
الوطيدة ما بين اتؤسسة الصحية والمجتمع فان الخدمات الثي تقدمها هده المإسسة 
منصبة وخاصة للمجتمع اللي لأن فضيتي الصحة والمرض جزء هام وحساس ب 
قضايا وهموم وتطلعات وإأضداف أي مجتمع على هنهد المعمورة. 


لان صلاح وتطور وتنمية آي مجتمع ل أي ناحية سن نواحي الحياة 
كالتعليم والاقتصاد والاجتماع والسياسة والفنون واتتطورالتكنولوجي مريبوطظ 
ومرهون بقضايا انصحة والمرض فإن صلحت البيئة الصحية صلحث باقي النواحي 
وتقدمت لأنه 4 حالة المرض فإن حياة الأفراد والمجتمع تختل وتصبح غير طبيعية 
وبالتالي يقل او ينمدم التطور والنمو والإنتاج والمطاء. 


أ) العياداث الخارجية: 


تعتبر العيادات البخارجية من أهم الوحدات المكونة للمنشاة الصحية 
(الستشفى) لأنها تحتوي على الاختصاص ي جميع أنواع وأجزاء الجسم والأجهزة 
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المتطورة والمتاقدمة التي تقوم يإجراء التشخيص السليم للأمراض إلى جانسب 
الخدمات الصحية المتطورة وتعتير العيادات الخارجية بداية التشخيص الرضي 
الذي يحدد بوجبه وجهة التحويل القادم ووجهة الملاج وكيفيته والاختصاص بل 
إجراء الفحوصات والعمليات أو التداويي بالأدوية. 


الى جانب الكوادرالطبية مخل أطباء الاختصاص فإنه يوجد 2 الميادات 
اللخارجية كوادر طبية سساعدة مدرية علميا ومهنيا لمساعدة الأطياء على 
التشخيص السليم والدقيق مثل المختبرات والاشعة والتحاليل الطبية والصبدتية 
مما يزيد من مصداقية ودقة التشخيص تجنبا للوفت الضالع والجهد والمال. 
وتعطينا تتائج دقبقة يعتمد عليها الأخصائيين للتحويل أو العلاج أو الممليات. 


وتختلف الراجمهات للعيادات الخارجية كما ونوعا طبقا لطبيعة ونمط 
الوقع الجغرا2 للأسباب التالي؛ 


| . المناطق الكثيفة السكان ثكون المرا جعات لهيادات الخارجية أكثر. 

2. الاختلاف 4 فصول السنة يختلف فصل عن فصل بالمراجعات ففصلي الصيف 
والشتاء تكثر المراجعات لطبيعة اللناح وا لطس الذي يسبب الأمراض. 

3. طبيعة الأفراد واللجتمع المحيط بالعيادة الخارجية والذي تقدم الخدهات لهم 
تختلف فالمدن أكثر مراجعات من الريف من البادية وذلك لتراجعة الريف 
والبادية الحطلب الشميي آكثرهن الطب الرسمي . 

4. وجود كافشة الاختصاصات واتنشآت الصحية والأجهزة والأدوات يزيد هن 
اعتماد الأشراد على هذه العيادات الخارجية توفیراً لوقت والجهد والمال. 

5. طبيعة الأمراض المهئية الوجودة ية المنطقة سواءاً من حيث الكمية او النوعية 
الخاصة باللأمراض الهئية. 


وتسنقبل العيادات الشارجية المرا جعي عن طريقين؛ 


1. التحويلات من المراكز السحية المنتشرة به ادن والقري والبادية. 
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2. التحويلات من الإسعاف والطواريئ. 
ب) اللأقسام الدا خلية: 


نمني بالأاقسام الداخلية اتوحدات وا لأجتحة والأققسام التي تنشا ب 
المستشفيات لعالجة الحالات المرضية المتخصصة مثل: 


باطئې رجال» ویاطني سیدات. 
جراحة رجال؛ وجراحة سيدات. 
الاطفال. 

عظام رجال؛ عظام سیدات. 
الأنف والاذن والحنجرة. 
العيون. 

النسائية والولادة. 


مہ یغ تا طا ہا ڪڪ دل م 


الحاللات الخاصة بالهزل والحجر. 


هدا طبقاً لطبيعة وكادرالمستشفيات التقليدية اها 4 الستشفيات 
التخصصية فإن الأمر مختلف وتتبع لطبيعة إنشاء ونوع الأمراض التي يمالجها 
المستشفى التخصصي ومرهون هذا التقسيم با لإمكانات البشرية المدروسة والادية 
المتوفرة والتي على ضوء هده الإمكانات تقل أو تكثر الأجنحة وا لتحصصات. علماً أن 
المسثشضيات اترسمية تفطي معظم الأمراض الموجودة بے الجتمع ويقومون بتحويل 
بعض الحالات الخاصة للمستشفيات التلخصصية. 


لا ننسى الخدسات الكبيرة والجليلة التي تقدمها الأفسام الداخلية للمريض 
والتي تزيد من عزمه واتراحة النفسية ائلازمين تلعلاج وذتك قإن هذا يعطينا الثقة 
ب4 العللاج للأسباب التاتية: 


1. الإشراف المهئي الطبي على المريض طيلة 24 ساعة. 
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2. توطرالكوادرالطبية من اختصاصي الطب وا لتمريض والهن الطبية والذين 
بتمتعون بكضاءة عاتية وإخلاص بے العسل. 

. توظرالاجهرة والأدوات الطبية اتلازمة نلحالات الهادية والحالات الطارثة؛ 

. اتوغرالأدوية والمواد الطبية اتلازمة بأعلى المواصفاث العالية. 

. اتخاذ القرارات الذي بريح المريض وبسرع من شفاكه. 

. المعاملة الحسنة والضياطة الفائقة للمرضى 4 الأقسام الداخلية. 


لیا طط ہا ي 


آما الستشفيات التخصصية فيي تعالج مرض محدد ققط وبكون 
الملختصون متخصصين 4 كل ما يتعلق بهذا امرض وط الوحدات اوالراڪز 
الصحية الأولية او الشاملة فلا يوجد المساما داخلية وإنما تحول إلى العيادات 


الخارجية التي تتبوم بدورها يبتحويل الحالات إلى المستشفى ي الأقسام الداخلية. 
ج) الأدوار الوقائية والعلاجية للمؤسسة الصحية: 


إن الهدف الأساسي والكبير للمؤسسة التصحية هو سلامة وصحة الأطراد 
ومن شم الجتمع من الأمراض والأوبلة فيي تقوم بكافة الأعمال والإجراءات 
والفعاليات الوشائية هنها والعالاجية من أجل خدمة الإئسان الذي هواغلى ما 
تملك وعو الكنز والأساس لأي مجتمع ب هذا الكون كما قال جلالة الففور له 
يإذن الله الحسين بن طلال " الإنسان أغلى ما اك ". 


فالجانب الوقالي والعلاجي مكملين لبمضيما البعض فليا كان شالف 
وقاية وتثقيف صحي سليم كلما قلت أو انهدمت الأمراض وهذا طبماً بعد مشيدة 
الله تعالى. ولكى ذقي المجتمع عن الأمراض وخاصة الوبائية والهدية منها يجب ان 
نطضسع نصب أعيتنا عند التخطيط لبرامج الصحة العامة أن تكون الرقاية والتثقيفض 
الصحي إلى جانب الثئقيف الاجتماصي جزء مهنم من الخطط واتنا تسهل على 
أنفستا مستظبلا علاج الحالات والإصابة بالأمراض. ولكن اللإاحظ من خلال 
الممارسات النظرية والعملية لبرامج الصحة العامة آلها ترز على العلاج اكثر من 
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الوقاية وبالثالي قطمها ستكون الضدمات والرماية الصحية تاقصة لأتها لا تشمل 
الوقاية التي قتعتبر ا لأساس 4 عدم الإصابة بالامراض والأويئة. 


أما الناحية الملاجية فإن الؤسسة الصحية لا تالو جهدا ب تقديم افضل 
الخدمات العلاجية تلمصابين من حيث توفير اطباء الاختصاص والفنيين والمهنيين 
إلى جانب توفير انشآ الصحية المختلضة بكاهة فروعها واجنحتها واقسامها مع 
توفير الحد المقبول من الأجهزة والأدوات واواد والعلاجات الصيدلانية ... إلخ. 


فالطريةة التقليدية والمتبعة للعلاج 4 الؤسسات الصحية تقوم على 
مراجعة الشخص للمركز الصحى الذي بدوره يحوله إلى العيادات الخارجية أو 
الطوارئ التي بدورها تحول إلى الأقسام الداخلية # الستشفيات التقلبدية او 
التحويل إلى المستشفبات المتخصصة. أو إعطاء الأدوية والمواد والأدواث للملاج غ 
البيث حسب رأي الا ختصاص ي هذا المجال أو العلاج الطبيهي التاهيلي الذي يقدم 
خدهاته للمرضى اللملحولمن من أطباء الاختصاص أو التحويل إلى الأشعاعاث 
والفحوصات الدقيةة التي تحتاج إلى اجهزة ومواد متطورة تقنياً. 


وسن الطدماث الوفائثية للمؤسسة الصجية تذكره: 


. المحاضرات والندوات والدورات الوقاثية ضد الأمراض المعدية والسارية. 
المخاطبة بواسطة الإعلام المرئي والمسموع والمقروء, 

التطعيم ضد الأمراض الويائية والسارية. 

. خدمات الأمومة والطفولة. 

. الصحة المدرسية وتطعيم طلبة المدارس والمحاضرات الصحية عن الأمراض. 
. صحة البيلة ومجالات خدماتها البيلية. 


س بغ دا کا ها ت ف 


. خدمات الصحة العامة وعمليات اتتفتيش والمراهبة الصحية والغدذالية. 
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قالثاً: أقسام المؤسسة الصحية والأداء الهني: 


تقسم المؤسسة الصحية إلى عدة سام ووحدات وعراضق ومنشاآت حسب 
طبيعة عملها والمهسات التي تقدمها وقد تنوعت الآقسام وتباينت وظائنها ولكلها ب4 
النهاية مكماة لبعضها البعض وكل قسم يعتمد على القسم الثاني لتكملة العصل 
المطلوب وا لوط المنشود هو خدمة الأفراد والملجتمع بغ قطايا الصحة والرض 
والوقاية والعلاج. 


وتقسم اتوحدات وامراظق والمنشآت إلى التائي: 
1) المركز الصحي أو المستوصف كما یسمی احیاتاء ویقسم إلی قسمي: 


1 المركزالصحي الأولي: وغو يقدم خدمات بسيطة للمرضى وخدمات 
تشخيصية وإسعاف وطوارئ احباناً 4 الحالات المرضية البسيطة التي لا 
تحتاج إلى أجهزة ومعدات وسختبرات واشمة. 

ب. المركز الصحي الشامل: يتقدم قليلا من الأولي بوجود بمعض اتتخصصاث 
الطبية كالباطني وا تنسافية وإلأسثان... إلخ. مع وجود أجهزة ومواد ووجود 
مختبر وغ بعض الأحيان أشهة بالإضافة إلى الصيدلة. 


ويشدم خدمات الإسعافات الأولية والتشخيص الرضي لبعض الاأمراض 
الاعتيادية بالإضافة إلى خدمات التثقيف الصحي عن طريق المحاضرات 
والندوات والدوراث وخدمات الأمومة والطخولة والصحة المدرسية والخطعيم شد 
الأأمراض السارية ويقوم بتحويل العالات الخطرة التي لا يوجد أجهزة 
لتشخيصها إلى العيادات الطارجية غ الستشفيات التقليدية. 


2 المسٹشفیات: 


تدم المستشفيات خضدماث متقدمة ل عمليات الإسعماف والطلوارئ 
واللامراض التي تحتاج إلى تشخيص با لأجيزة المتطورة والعمليات المجراحية. 
وتقسم الستشضيات إلى فسمين: 
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ا المستشفيات النقليدية؛ وهي المستشفيات التي تقدم خدهات الطوارئ 
والعيادات الخارجية الاختصاصية والمختبرات والاأشعة والعلاج الطبيعي إلى 
جاثب الأمومة والطفولة والمنامة .2 الاسام الداخلية والعمليات الجراحية. 

ب. الستشفياث التخصصية: وهي المستشفيات التي تقدم علاجا بهد 
التشخيص اللدقيق لمرض معين واحد مثل المستثفيات التي تقدم علاجا 
لأمراض السرطان أو السكري وهي خدمات متقدمة جدا لان الاجيزة 
متطورة ذاث تقنية عالية بالإضافة إلى التلخصصات الهئية الطبية بط مجال 
الرض واجزائه مثل التشخيص صطتخصص واستشاري كتخصص 
والجراحة سكتخصصس 


3) العيادات الخارجية: 


وتوجد هذه العيادات 2 المسثشفيات التقليدية كأخصالي باطني او جراحة 
أو تسائي أو عظام ... إلخ. ية المستشفيات التخصصية كاخصائي تشخيص 
للمرض الواحد أو استشاري أو جراج غ امجال الواحد. 


وتقدم العيادات الخارجية الخدسات التي تحول إليها من ال"رإكزالصحية 
اللأولية والشاملة ومن ققسم الطواري ل الملستشفيات مثل تقديم الأدوية 
وا تتشخيص والتحويل إلى العلاج الطبيعي أو المنامة غ الأقسام الداخلية غ 
المستشفى أو إجراءع الفمليات الجراحبة. 


4) الإأاخصائي الاجتماعي؛ 


وهو قسم مهم به المستشضيات الذي يقدم خدمات إرشادية أو دراسة الحالة 
بال ضافة إلى عمله كوسيط إيجابي بين النسق الطبي والمجتمع الحلي ويقدم 
دراسات حول السيرة الذاثية وطب الأسرة وطب المجتمع وتشخيصه وتهيثة نفسية 
المريض تلتعامل مع المرض بالإضافة إلى المساعدات ودراسة الحالات الامتصادية. 
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5) تخدمات الصبحة النفسية: 


وتقدم خدمات تلبجالات المرضية النقسية والعقلية والاجتماعية وتوطر 
الإسسة الصحية تخصصات ي الأعصاب والدماغ والصحة النفسية بالإأضافة إلى 
توفيرها مراكز لا صحة النضسية ومستشفيات متخصصة بق هذا الجال. 
بالإاضافة إلى مراطقز متخصصهة 4 مجال معالجة الملدمنين على الخسور 


والمخدرات. 
6) صحة البيثة: 


تتقدم خدمات دراسة البيكة الطبيعية ومسببات الأمراض بالإضافة المسؤولية 
الكاملة عن صلاحية مياه اللشرب عن علريق مختبراتها الخاصة بها وفحص 
عينات من المشروبات الطازجة والغازية وفحص دوري للمنتجات الفذالية من 
المصائع وإجراء دراسات إجرائية ميدانية حول المسببات الطبيعية للأمراض. 


7) مکافحة الحشرات والقوارض: 


تقوم هذه الوحدات بحماية البيلة المحلية الطبيعية عن الحشرات الضارة 
مثل البعوض والذباب والقوارض التي تكون وسيطل حي لتقل الأمراض وذتك عن 
طريق رش البيدات الحشريهة. 


8) التشقيف ا لصحي: 


مسؤولية كبرى على عاتق التثقيف الصحي وذلك لون التثةيف من 
اثر الأعمال التي تكون ل الوقاية من اللأمراض والتدريب على العادات الغذائية 
السليمة والعادات الصحية السليمة ويكيفية الوطاية من الأمسراض السارية 
والمعدية . 
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9) مديربات الصحة: 


تقدم خدمات إدارية إلى جاتب الخدمات الفنية ودنك بإجراء الفحوصات 
على البيكة المحلية وتنظيم عمل الوحدات والأقسام إداريا وفنياً بلا مجتمع محلي 
تابع لها إلى جافب تقديم خدمات الحصسعة المدرسية والتذقيت الصحي ومخنبرات 
الصحة العامة وتنظيم حملات التطعيم الوطنية. 


0 اتثامين الصحي: 


يقدم خدمات التأمينات الصحية وثنظيم عمليات اللمستحقبن للتامين 
الصحي من وزارات ومؤسسات حكومية والحالات الخاصة الثي تحصل علي 
التامينات الصحية مع إحصاء مادي ويشري حول الإعداد التي تراجم المراڪل 
والستشضيات والؤمنة صحياً. 


1]) كليات اتتمريض رمعاشد الهن الطبية المساعدة ومساعداث الممرضات: 


تقدم خدمات إعداد وتأهيل وتدريب الملختصين ب مجالات المين الطبية 
المساعدة مثل التمريض والقبالة والمىختبرات والأشعة وا لعلاج الطبيعي والصحة 
العامة والتخدير والإنعاش والسكرتارية والسجل الطبي والصيدتة وفئيو الأسنان 
..lل‏ 


رابعماً: الأأطباء والأداء امغني للخدمة الصحية: 
تعريف العلب باد 


هوالشخص الؤهل أكاديعيا ومهنيا لأداء دور التشخيص ومعرقة العلة 
الرضية وعلاجها باسثخدام التقنيات والأجهزة الطبية المتخصصة ويكون قادرا على 
إعطاء حلول متعددة للعلاج ولديه الكفايات الخاصة باداء مهمة طبية على اإكمل 
وجه ومقدرة على اتخاذ القرار السليم ويساهم ويشترك الطبيب به جميع الحالات 
التي تساعد على الصحة سواءا الوقالية او التشخيصية او العلاجية. 
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علهاً آنْ هلد األهنة تحتاج إلي سات وصقات شخصية شاصة بالناحية 


الطبية والمهنية ومن هنا ركزت الكليات واتجامعات على إعداده إأكاديميا ومهئيا 


واجتماعيا ونقسيا ليكون قادرا على أداء مهمتمه دون اخطاء. علما ان الدور المهتي 
والاحتماعي للطييب مدد وموثق وايضا هنالد دوراجتماعي وتضسي للمريضصس 
يجب أن يتصف ويعمل به لسباعدة الطبيب على التشخيص وا لعلاج. 


العوامل والمؤثرات التي تؤثر على دور الطبيب ومهماته. 


هناد عوامل تؤثر صلى عمل ودور الطبيب والأعمال التي قوم بها تؤشر سلبا 


أو إيجابا على دوره سواء سكائت هذه العوامل اجتماعية اووظيفية او تقنية ومن هذه 


الموامل: 


1 


لکل طرد ے المجتمع دوريقوم به محدد بوظيضة أو عمل وللطبیب دور يقوم يه 
ل أداء مهماته ويجب على الطبيب عدم الخلط بين دوره كطبيب وبين 
العلاقات الاجتماعية للبيدة التي يقوم بعلاجها وايضا دوره كطبيب او 
صاحب اسرة وأيضاً بئاء علاقات مميزة مع الزملاء 4 النسق الطبي. 


. مع الخصائص الهنية التي يجب ان بتابعها الطلبيب الإكتشافات والا خترآحات 


والتطورات الطبية سواء من حيث التقنية التكنولوجية الطبية أو المعلوماتية 
الطبية وهذه التفيرات تاتجة صن تفير أو تطور أمراض مختلفة 4 المجتمع 
وبالتالي بتاثر عمل الطبيب غ حالة عدم المتابهة والدراسة للأمراض السارية۔ 


. مع تغير الأسباب المرضية تتغير الأمراض واسالبب علاجها ومع تغير لوعية 


اللأسراض تتفير الاأسباب ومن قم العلاجات فيجب على الطبيب متابعهة 
الااسباب والأنواع والعالاجات الخاصة لكل مرضس,. 


. هنال امسراض أخطر من أمراض وعلى الطبيب محاتجة الإأمراض الأكثر 


خطرا قبل الأقل خطراً لان ذلك مصلحة للمريض وإداء مهسني مشزن 
وإيجابي للطبيب. 
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5 


عجل الطبيب دقيق رجساس وعلى الطبيب الوازنة وعدم الخلط بين شخصيته 
وحياله الشخصية وهشاكله وبين الفمل ويجب عليه الاهتمام الكامل 


. على الطبيب تقديرالضررالطبي من المرض حاليا وبين مصلحة المريض 


مستقبلا فمثلا بعض العلاجات تؤدي إلى مضاصفات خطيرة مستقبلاً فعلى 
الطبيب مراغاة ذتڪ. 

بل بعص الحالات يكون شنالب خلط وإريالد بين مصلحة الريض و المعالجة 
الحكيمة للمرض وبين مصلحة الجتمع وهذا يكون 2 بمض الأحيان غ 
اللأمراض المعدية والويائية 

يجب أن يكون الطبيب مؤهلا اجتماعياً ويتحلى بالأخلاق والسلوك الإيجابي 
بحيث يتم بالمريض إلى جاشب اهتمامه ومراعاة الظرف النفسي لأقارب 
المريض. ۰ 


. عدم مفرقة الطبيب سواع بالتشخيصس او العلاج ليس عيبا ولك خطا والخطا 


هو التجرية وعدم التاكد سن قاعلية العلاج مما يريك المريض ودزيدها سوء! 
سي بعض الحالات. 


الموامل التي يثولف عليها الاداء هني للطبيب» 


.1 


الكفاية الأكاديمية المهنية والاجتماعية والسلوكية فيجب على الطبيب أن 
کون ذو كناية علمبة وعملية ليؤدي عمله ويقوم بالإجراءات العلاجية بثقة 
وعلمانية وتخطيط. 


وكفايته الأكاديمية والعملية. 


. الوحدات التدريبية والدراسات الاكاديسية ومتابعة الجديد لل سجال الطب 


مهم للطبيب تيكون مطاماً علي آحدث الستجدات ب2 مال تخصصة وعمله. 
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4. من اهم العوامل التي تجمل الطبيب ناجحاً العلاقات الاجتماعية والوضع 
الاجتماعي للطبيب #أتها تسهل عمنيات التشخيص والملاج وتوف ر آالوشت 
والجهد والمال. 

5. الحالاقة الودية المبنية على الاعترام المتبادل بين الطبيب والنسق الطبي . 

6. التفاتي ل الإخلاص والانتماء للمهنة ضروري لنجاح عمل الطبيب. 

7. اتخاذ القرار ل الوقت المناسب و الذي فيه مصلحة للمريض قيزيد من اداثه 
المهنٺي . 

8. على الطبيب العام أن يكون ستففاً ل الجالات الأخري غير تخصصة بحد إللامه 


الكامل بت خصصه. 
9. الاستفانة يالقنيبن المساغدين بل المين الطبية المختلضة والثقة بهم عند 
التشخيص أو العلاج. 
10.السرية التامة بما يخص الريض من نواحي المرض أوالحياة الاجثماعية 
واتشخصية للمريض. 
خامساً: اممرضين والخدمة المحية: 
تعريف الممرض: 


هو الشخص الؤهل أكاديمياً وملميا ومهنيا لاداء مهنة تعتبر مسن اهن 
المساعدة للطبيب وهي مهنة عملية بحتة آي يقوم الممرض بتطبيق وإجراء وعمل 
التعليمات والنصائج والتوصيات التي يقدمها الطبيب وما دامت عملية فهو تتصف 
بضنبة آدالها وعلمية تطبيقها ومهارة بل عملها بعد أن يكون هذا الممرض مؤهلاً 
ومحدا اجتماعياً ونضسياً إلى جانب الإهداد الإكاديمي واللهني متصفاً بكفايات 
مهنبة وإخلاص ب العمل ودقيق 4 تطبيق التعليمات والثوصبات وتحرص العليات 
والجامهات اتطبية على إعداده إعدادا مثوازدا إلى جانب التاهيل الأاڪاديمي 
التخصصس ب التمريض إعداده وتأحيله ل مسافات مرازية تلتخصص مثل عاسم 
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الاجتماع الطبي والثقاهة الإسلامية واللفة العريية واللفة الإنجلبزية والهيزياء إلى 
جانب إعدادأ رياضياً ووطنياً. 


علالة الممرض المهنية والتكيف المهئي: 


1. المريض وأقاريه؛ عاافة احثرام وأداء وأجبات وأعمال بعناية ودقة تتصف بالمودة 
والرحمة والاحترام وعلاقة ود واحترام مع الأهارب. 

2. مع المجتمع المحلي: علاقة احترام متبادل ودراية وسعرفة بثقافة المجتمع 
والبئية الاجتماعية للمجتمع. 

3. هع النسق الطبي: علاقة احترام وعدم التمدي على الصلاحيات وإعطاء 
حقوق وآداء وا جباثت. 

4. هع الطبيب؛ تطبيق التعلبمات والتوصيات بتدقة متناهية لا فيه مصلحة 


المريض. 
الواجيات والوظائف والأعمال المنوطة بالمرض: 


[. التمريض: القيام باعصال وفعاليات وواجيات الممرض من تطبيق علمي 
وعماي لتوصيات وتعليمات الأطباء با لإضافة إلى نقديم المساعدة الخاصة 
بالمريض وتقديم الطعام والشراب والأدوية بل موعدها وقياس التبض 
والجرارة باسثمراربالإضافة إلى توطير الجو النفسي الريح للمريضص. 

2. الوظائف الإدارية والتعليمية: وهي وظائف يشغلها الممرضون هثل مدرسي 
التمريض ب الكليات والمدارس الطبية ومديرة تمريض أو جناج. 

3. التثقيف اللصحي:التقيام باعمال التشقية الصحي داللحاضرات والندواث 
والنشرات إلى جاثب رعاية الأمومة والطفولة عن طريق تثقيف الامهات حول 
عمليات الحمل والولادة, 

4. الحملات العامة: مثل حملات الثطعيم ضد اللأمراض السارية والويائية 
وتطعيم الأمهات والأطفال ضد الأمراض الخاصة بالأم والطفل . 
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5. الصسة المدرسبة وخدماتها؛ القيام بالفحوصات بمساعدة الأطباء الدورية 
تطلبة المدارس والطدمات السنية للطلبة وحملات التطميم الخاصة با#أعمار 


التي عطى مقاعد السراسة. 


إلى جانب الممرض والمرضة يوجد مهنة طببة تقوم باععال مختلفة عن 
المهن الطبية الأخرى هي مينة وتخصص القبالة وثقوم العاملات ے هذا المجال 
مساعدة اللأطباء 4 قسم النسائبة والتوليد وذلك بالمشاركة ‏ عمليات الولادة 
الطبيمية تلامهات. 


سادساً؛ الفليون وااندمة الصحية: 


ويټقصد بالفني الطبي؛ العماملون 4 تتخصصات الطب المساعد والذين تم 
تاهیلهم اڪاديمياً ومهتياً ونيا لأداء مهنة تختص بالمجال اتطبي وتساعد الطبيب 
علس عمليات التشخيص وا للاج والواقاية إلى جانب بهض الأعمال الإدارية 


والتنظيمية. حيث يتصف العاملون بالعلم والعرهة بل مجال تخصصهم. وهن هذه 
المهن: 
1. هنيو الخثبرات الطبية.. 
2. تكنولوجيا الاشمة. 
3. التخدیروالانعاش. 
4. الصيدتة. 
5. العلاج الطبيعي والغيزيائي. 
6. فنیوالاسنان. 
7. صرافبوالنصحة العامة 
8. السكرتاريا والسجلات اا لطبية. 
9. هنيو البصر وائنظر. 
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المصاعب والمشأكل التي تواجه الفنبون ب1 آدالهم المهئي: 


1. صدم وتوق المرضى أحبانا بالتحاليل الخبرية والأشعة التشخيصية. 

2. عدم وجود أجهزة متطورة للتشخيص والعلاج مما يقلل من تسبة النجاح ب 
التشخيص والعلاج. 

3. نظرا لقلة عدد المستشفياث والكثافة السكانية الكبيرة تكثرالراجهاث 
والتحويلات للمهن الطبية مسا يريك العمل ويشمرون بالإرهاق. 

4. عدم الصياع المرضس لتوصيات الطبيب وأداء عمل الفني ‏ استخدام الاجهزة 
والأدوات الخاصة بالتشخيص والعلاج. 

5. تعرض بعض العاملين بالهنة الطبية لبعض الأمراض السارية أو الاشعة معا 
يزيد من مخاطر الإصابة بالأمراض السارية او المعدية أو الخطيرة. 

6. عدم تقدير الجتمع توظائفهم ومهنهم التي تمد من المهين الخطيرة 
والحساسة وإ لمهمة. 
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الو حدة النامسة 
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الوحدة الخامسة 


العوامل الاجتماعية والتافية امرتبطة بالصحة وامرش 
أولا: العوامل الاجتماعية: 


تعتبر العوامل الاجتماعية من الموامل التي تحدد تبط الحياة كاملة 
لمجتمع معين لعلاقتها مع جميع العوامل الأخرى التي تحدد مجتممة تمط الحياة 
والبناء الاجتماعي للمجتمسات وتحدد بموجب العوامل الاجتماعية كيفيك 
التعامل مع قضايا الصحة واللرض بسلولل امرض ايضاً تحدد المواسل الاجتماعية 
سن لقافة المجتمع والثشافة الصحية وهدى اهتمام الأطراد بقضايا الصحة واللرض 
ومنها أهمية مراجعة الطب الرسمي بدلا من مراجعة الطب الشمبي واستجابة 
المريض لتعليمات وتوجيهاث التثقيف الصحي واسلوب المعالجة الحكمية للأمراض 
والعلاقة بين العوامل والبيثة اتطبيعية با تسويها ممن مسببات تلمرض ومواد 
العلاج وانواع الأمراض اتسائدة والمعدية والوبائية 4 البيثة الطبيعية ومدى توفر 
الأجهزة والمواد الطبية الثي تساحم به مملية العلاج ومدى توفر المنشآت الطبية إتتي 
تساهم مساهمة كبيرة ل عمليات الرعابة الصحية سن وقاية وعلاج. 


ايضا العوامل الاجتماعية تحدد نمط تفاعل وحياة والتاثروالتاثير 
الإيجابي أو السلبي للأسرة لأن الآسرة لبنة الجتمع ومكوناته الأساسية. 
ايضاً العموامل الاجتماعية تحدد نوعية ونمط التعامل مم النسق الطبي 


وتعاونهما من أجل صحة سليمة وسعاتجة حكمية تاجهة. 


أيضاً الإجراءات والفعاليات التي تتخذ عاد الإصابة بمسرض وخاصة 
الأامراض المعدية والوبائية. 


وسندرس 4 هذا المجال العوامل التي تحدد بموجبها إيجابية أو سلبية 


المواسل الا جتماعية ومنها: 
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أ. اللأسرة ودورها 1 الخدمة الصحية. 

2. الطبقة الاجتماعية والخدمة الصحية. 
3. البيئة الاجتماعبة وتاشرها على الصحة. 
4. الهنة والمرض. 


1) الأسرة ودورها ل الشدمة الصسحية: 
| تمريف الاأسرة: 


كيان بيولوجي يتحول مشن الصفر إلى كيان اجتماعي بعد التدريب 
والتعلم مكون من أم واب وأولاد تكون مسؤولياتها رعاية الأطفال اعضالها جسديا 
واجتماعياً ونفسيا وتعليما ويلورة شخصية العطفل وصقلها إلى جاتب تامين الاسرة 
النواحي الاقتصادية تلإتفاق مع رعايتها صحياً وروحاذياً وثقافيا وتعتبر الأسرة 
الابنة الأولى المكونة مع مشيلاتها للمجتمع وتحدد ملامح المجتمع مستقبلا حسب 
العلاقة وئسط الحياة ل الأسرة الواحدة وسن ثم عند باقي الأسر وعملية التضاعل 
مع المجتمع والائخراط والتاثير والتاثرسن أهم عوامل نجاح المجثمع وتقدمه اي 
اتها مؤسسة اجتماعية أو كيان اجتماعي مصفرمن الجتمع الأم. 


ب. وظائف ومهام وأعمال الأسرة: 


للاسرة وظائف ومهام كثيرة تكمل 1 مجموعها وتحقق بلورة وصقل 
شخصية الأفراد فيها ومنها: 


1. البقاء والاستمرارية: للاسرة وظيفة رئيسية وهي المحافظة على الجئس 
البشري سن الانقراض ويالتالي بعملية التوالد. تتم الاستمرارية ويبقى الجنس 
البشري متواصلاً ومكملاً لبعضه البمض بممارسة عملية التناسل واتتواكد 
وال نجاب. وتسمى بالوظيفة البيولوجية. 
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2 


الإعداد والتجهيز للتفاعل الأسري والا جتماهي: من وظائف الأسرة الأساسية 
ايضا إعداد وتجهيزوصقل شخصبة الآفراد للانخراط بالمجتمع والتاثير فيه 
بإيجابية لضمان عملية العطاء الإيجابي لأفراد الأسرة ل المجتمع وتاتى 
عملية الإعداد والتجهيز عن طريقين: 


أ. الإعداد النفسي والضسيولوجي: وهو إعداد ويلورة وصقل شخصية الأفراد 
ليكونوا متزنين نفسيا مع مراعاة الظروف والعوإامل الداخلية والخارجية 
اې يکونوا ذو تفسية فسيولوجية إيجابية. 

ب الإعداد والتجهيز والتفاعل الاجتماعي أو التنشنة الاجتماعية: عندها 
یکون الفرد مثزناً نفسبا یون تفاعله وتماثيره وتاثره بقمضايا وهواسل 
المجتمع سهلة وإيجابية أي يكيف ويتكيف مم المجتمع وتافته وسمتق اقا 
وتسمى هذه بالوظيفة الفسيولوجية أو النفسية والاجتمامية. 


غرس التدين وتثبيت العتقد: من وظائض الأسرة التر كيز على النواحي 
الديئية والمقائدية والروحانية عند عملية البناء الشخصي والروحي للآفراد 
فوظيفة الأسرة بناء فرد يمن بريه ورسالة الأنبياء مع الحافظة عى العبادات 
والابتماد عن المحرمات والإيمان بالقضاء واتقدر خيره وشرد. وهدا بعطي 
للآهراد اتزان فسي وا جتماعي. وتسمى بالوظيضة الروحية او العقائدية آو 
الدينية. 


. الصرف والإتضاق: من مسؤوليات الأسرة نامين النواحي الافتصادية للأقراد 


ليقوسوا يواجباتهم خير قيام لأن الصرف والإنشاق حاجة القتصادية ملحة 
ومهمة من اجل البقاء والعطاء والإنتماء. قالاقتصاد حاجة ملحة من أجل 
تطبيق المفاهيم والبقاء والصرف على النواحي الشخصية للأفراد. ومتابعة 
الدراسة الأكاديمية وتسمى بالوظيفة الاقتصادية. 


. التهلم والخقافة: من واجباث الأسرة الأساسية البده بتعليم الأهراد قبل دخول 


المدرسة عبادئ أساسية أولية ة التعلم واستمرارية التعليم والتوجيه التعليسي 
أثناء المدرسة إلى جاتب رفدهم باتثقافة العامة الثي يحتاجوتها ب التقدم 
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التعليسي وي معهرقة ماضية المجتمع النذي يعيشون طيه لا سيما النقافة 
الصحية اللازمة تلمحافظة على الصحة وإتقاء الأمراض المعدية والسارية 
والوبالية. وتسم بائوظيفة التعليمية وا لثقافية. 

6. يقال العقل السليم ل الجسم السليم: أي أن صحة البدن والهقل ستلازمبن 
فإذا كان هثالكد خلل مرضي ب الجسم فإن العقل يقل مفعوله أو بنعدم 
احياناً فيجب غلينا المحاقظة على الجسم سليماً معافى من العانل وا لامراض 
التي تفت بأجزاء الجسم أو جزء مئه وبالتالى بتعمطل الدماغ والتفخير 
وا لأسرة يجب عليها الائتباد إلى قشضايا الصحة والمرض وخاصة ب4 البدن 
والأعطضاء وتسمى بالوظيفة البدنية أو الجسمية. 


ج) العوامل وا لظروف التي تميق وتؤثر 4 دور الاسرة كمؤسسة اجتماهية او كيان 
اجتماي: 


تتعدد العوامل والظروف التي تؤثرآو تتاتر فيها الأسرة ويالتالي بتاثر 
دورها ‏ التنشئة السليعة للأطفال وتكون هذه المؤثرات إما داخلية وسببها الأسرة أي 
أضرادها وإما خارجية عن طريق المجتمع المحميط وإما الظروف القاهرة الخارجة عن 
إرادة الأسرة. فالحصيلة النهالية لهذه المؤنرات التي تلعب دورا اساسيا بل دور الأاسرة 
هو عدم نجاح هند الأاسرة وبالتالي تأنرالأطفال بهذه العوامل وبالتالي يتاخر 
القجتمع لاان الأسرة هي المكون الرئيسي للمجتمح. 


ولسل معظم العوامل والمؤثرات تاتي عن طريق الوالدين الدين هما عماد 
البيت, وتاثيرهما مباشر وصعبير على كل أطراد الاسرة. ولمل تكامل صحة الوالدين 
من جميع النواحي الجسمية وا لعقلية والنضسية والاجتماعية يلعب دورا 4 إيجابية 
التنشلة الاجتماعية لأهراد الإأسرة كلما سكانت الأاسرة مترابطة ومتكاملة ومتحاية 
كلما كانت نتالج التنشلة إيجابية والهكس صحيم. 
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ومن العوامل والمؤثرات التي تلعب دورا 3 دور الأاسرة: 


1 


المستوى الاقتصادي رالا جتماعي للأسرة: اتوضم الاقتصادتي مهم للاسرة 
تلصرف والإئفاق على احتيا جات الأسرة الرئيسية والثانوية والوضسع 
الاجتماعي يتأثر بالوضم الافتصادي فكلما سان الافتصاد جيدا ي الاسرة 
كلما كانت متزنة ومتفاطة اجتماعيا. 


. المستوى الثقاية والتعليمي والعلمي للوالدين: تلعب الثقافة دورا أساسيا به 


نواحي الحياة جميعها لأنها تزيد من إيجابية انشرد ويالتاتي المعرفة البسيحلة 
أحيانا بل مناحي الحياة المختلفة والثقافة تلزم للتنشنة الاجتماعية والأسرية 
إلى جاتب الميستويين العلمي والتعليمي تلوالدين الذي يلعب دورا أساسياً ب2 
الثقافة ويالتاتي يتعكس إيجابياً على الأسرة. 


. العلالة الزوجية بين اتوالدين: حيث تلب الملاقة الإيجابية دورا ب الاستقرار 


الإاسري وعدم وجود الاضطرإبات النفسية بيئما العلاقة السيئة بين الوالدين 
تؤدي إلى تفكك الاسرة وضياعها وعدم إيجابيتها الجتمعية مسا يجمل خدل 
واضطراب ب المجتمع. 


. حجم الأسرة أو الذكور رالإناث ليها يلعب حجم الأسرة دورا س3 اداء مهماثيا 


المختلفة لان كثرة مدد الأولاد يؤدي إلى عدم تقديم خدمات متساوية أو 
كافية لأفراد الأسرة بالإضافة إلى وجود الأولاد الذكور اقل أو عدم وجودهم 
ووجود الإناث يرسك الأسرة طبقا لثقافة المجتصيع وتفضيل الذكور على 
اللآناث. 


. تاقيرالراهقين والأخوة الأكبر ا الأسرة: ونهئي هنا بالمراطقين الأشخاص 


الذين يعيشون مع الأسرة ب2 حالة الأسرة الممتدة مثل الجد والجدة والعم 
والعمة إتى جانب الأثر الواضح للأولاد الأكبر ستا على التنشلة الاجتماعية 
تلأهل سنا. 


. البيلة الاجتماعية والأسرية للوالدين قبل الزواج؛ تلمب هذه البيلة دوا 2 


اتجاهات انوالدين حول تريية الأبناء وعدم وجود التوافق الفكري أو الطبقي أو 
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الاقتصادي بين الزوجين مما يؤثر سلبا على العلاقة بين الزوجين تنعكس على 
تريية الأولاد وتنشدتهم الاجتمامية. 

7. نط تريية الوالدين؛ تختلف الاسر نمط تربيتها فمنها تربيتها صارمة 
حادة تسمى التسللية ومنها متساهلة متعاونة تسمى الديمقراطية وة 
الحالتين ليس الغضرض كيفية وتمط التربية ونما كيفية التنشنة 
الاجتماعية الإيجابية. 

5 تاتيرالمجتمع الحلي (الأقران) وا وة ا#اكبر سنا تتاحرالأسرة بالبيئة 
المحيطة عن طريق العلاقات الاجتماعية للاأولاد مع افرانهم 2 المجتمع التحلي 
فإذا كان الا هران سلبيين فإن الأسرة تتاثر بهذا ويصبح عدم الاستقرار 
وا لهدوء السمة الرئيسية للأاسرة كذلك تاثير الأاخوة الذي يلعب دورا 2 
إيجابية او سلبية الأاسرة. 


تعريف التلشفة الإجتماعية: 


هي الدورالرثيسي الذي تلعبه الأاسرة من جل ثهيئة وتكوين أفراد إيجابيين 
4 اللجتمع وحدف التنشدة الاجتماعية هو تحويل الإنسان اوالكائن البيولوجي إلى 
إنسان أو كاتن اجتماعي إيجابي بالجتمع إلى جانب الاسرة فإن التفاعهل 
الاجتماعي للاهراد فيما بينهم يلعب دور ج التنشلة الاجتمامية وڪذ نك تقتاغة 
الضرد ب المجتمع تلعب دوراً ب4 التبشدة الاجتماعية إيجاباً او سلباً بل صقل شخصية 
الضرد ويلورتها. 


د) دورالاسرة بل فضيتي الصحة والمرض والرمابة الصحية: 


للأسرة دور كبير ے الصحة والمرض فالصحة الإيجابية احد مسبباتها 
الإيجابية هي الاأاسرة والصحة السلبية إو الإصابة بالمرض احد مسبباتها الأسرة 
وتلعب تشافة وعادات وتقاليد ومعايير الصحة من ممل الأسرة فالاسرة هي التي 
تحدد نمط ثقافة اهرادها وبالتاتي يتحدد لاحةا وجود الصحة السليمة أو الإصابة 
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بالأمراض وخاصة الويائية منها. فبالأسرة يتحدد نمط المراجمات الصحية لنطب 
الرسمي أو الطب الشعبي فبالاسرة أيضاً تتحدد آتواع الأمراض ومد الإصابة بها 
وخطورتهاء وتختلف النظرة إلى مرض اأحد أفراد الأسرة تبعا لأهمية هذا الفرد 
ضمن الأسرة قإصابة احد الوادين يكون تاثيره اكثر عن إصابة احد الأولاد رعدد 
المصابين با لمرض من الأسرة الواحدة بؤثر تأثير| بارزا على مط حياة الأسرة فإصابة 
احد الأولاد يؤثرتاثيرا افتصاديا على الأسرة. 


أتواع الأسر: 


1. الأسرة الضردية: وهي الأسرة التي تتكون سن الأب والأم والاولاد الدكور 
والإناث فقط. 

2. الأسرة الممتدة: وهي الأسرة التي تتكون من الأب والأح والأولاد بالإضافة إلى 
المرافقين مثل الجد اوالجدة أو العم أو العمة. 


أقسام بيدة | بأسر؛ 


1. الأسرة الريفية وتميش ے القري الربفية. 
2. الأسرة البدوية وتميش ‏ الصحراء أو الملاطق النائية. 


3. الأسرة الحضرية وتعيش طا المدن. 


ولكل آأسرة عن هذه الاسر البيذات الملختلفة تقاليدها وعاداتها وأعراغها 
الملختلفة ئوعا ما عن بعضها البعض ولها لقافتها المجتممية الخاصة بها ولها 
طبشاتها الاجتماعية ولها مهنها واشفالها ونتمط حياتها حتى لباسها وعادات الأكل 
العادات الصحية الخاصة بها حتى انها تختلف ے نوعية وكمية الأمراض التي 
تصاب بها كل بيئك ومسبباتها الخاصة يها واتجاهانها لحو مراجعة الطب الرسمى 
أو الطب الشعبي. 
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آثار امرض على سلولك الفرد والأسرة والمجتمع ولأثير الأسرة على المرض؛ 
1. تاتبر المرض هلى الغرد ل الأسرة؛ 


1, سلولك الهرد 4 الأسرة: اضطراب اتسلوك الفردي سواء المصاب بي الأسرة أو 
الاخوة والأخوات والاأبوين وعدم انتظام حياتهم إلى اضطراب نفسية المصاب 
او الأخوة والأبوين مع تواجد أعباء جديدة استثنائية وهي الوقت والجهيد 
فالمريض يحتاج إلى رعاية خاصة ل أمراض خاصة وخاصة إذا كان هناك 
تععليسل أو عدم قدرة الأعضاء الفيزيائية على اداء دورها مثل القدمين 
والايدي والعپون. 

2. تاثيرالمرض على الأفراد من ناحية دراسية فالمريض ووضمه النفسي 
والفيزيائي يؤثرأحيانا تاثيرا سلبيا على التحصيل ووقت الدراسة عند باقي 
أفراد الأسرة. 

3. صدم انتظام الوقت والعلاقات الاجتماعية ما يين الفرد الذي ك أسرته مريض 


ويبن المجتمع المحلي. 
ب. قاثير امرض على الأسرة؛ 


1. ايأعباء الاقتصادية: تكاليف العلاج وخاصة إذا كان المرض خطير أو مرض 
طويل الأمد ي العلاج ويحتاج المرض أحباتاً إلى نقفات مالية تفوق قدرة 
الاأسرة على ثحملها أو توطبرها مما يخلق لد الأسرة أزمة القتصادية خاتقة 
احياناً ونظرا لدحالة المرضية ونظرتنا للمريض من ناحية عاطفية ودينية 
وثقافية اجتماعية فإن تقأمين عصاريف العلاج تعتبر من الأوتويات قبل 
الأكل والشرب واللباس فنلاحظ اهل المريض يبدلون قصاري جهدهم 
لتامين مصاريت العلاح بشتي الطرق ويشتى الأساليب. 

2 العلافات الاجتماعية:؛ اضطراب بج الملاقات الاجتماعية بين اللأسرة والاقارب 
والعارف والأصدقاء من المجتمم المجلي لسببين: 
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أ اتشخال الاسرة ج علاج المريض وتضرغهم له. 

ب. ل حالة وجود مرض معدي لدي الاسرة فان الأسرالأخرى تخاف انتقال 
اللإصابة لأغرادها قتسوء العلاقات الأجتماعية ويكون هناك نوع من 
الحجساسية سوام عند أسرة المصاب أو الأسر الأخريى. 


3. العلافة بين اهراد الأسرة الواحدة مع الأبوين: اضطراب وأزمة علافة بين أغراد 
الأسرة مع بعضهم العش ناتج عن الوضع النغسي لكل فرد ل الأسرة مم 
اضطراب الحلاشة الزوجية بين الأبوين ناتج عن الوضم النفسي والازمهة 
الالفتصادية لدي الآسرة مما يجعل هناك علاقات متازمة وغير سوية وغير 
طبيعية بين أفراد الأسرة كلها . 

4. تنازلات الأسرة: نتيجة لإصابة أحد أفراد الأسرة فإن باقي الأسرة تتنازل عن 
بعض من مشاريعها وإشدافها واعمالها كان تثرك الأم الماملة وظيفثها أو 
يترلكد أحد الأبناء اتدراسة الجامعية ول بعض الأحيان عن بعض المشاريع 
الافتصادية الكمالية مثل السيارة او الرحللات .إل . 


ج. تاثير ا لأسرة بل الصحة واشرض والطدمة الصحية: 


1. شقافة الأسرة السحية: قإذا كانت الأسرة غير مشقفة صحياً فإنه يزيد من 
احتمالية الإصاية بالأمراض وخاصة العدية مها ويميق برامج الصحة 
العامة وخاصة ب اتوقاية من الأمراض و مراجمة الطب الرسمي بدلا من 
الطب الشعبي وأيضا عدم معرفة ووعي الأسرة لأساليب النظافة الشخصية 
والبيئية وعادات الأكل والتفدذية وحضظ الأ طلعمة والمشرويات. 

2. نوع اللأسرة سمتدة او نووية وعدد افراد الأسرة: نوع الأسرة يلمب دورا 4 قضية 
الصحة والمرض بحيث تكون خبرة وثقافة الرافقين اللأسرة التي يتم توظيفها 
لخدمة اغراد الأسرة صحياً أيضا حجم الأسرة وهدد رادها يلعب دورا & 
التكاليف المادية لعلاج المرض بحيث كثرة الأغراد يتير هائق مادي للإنفاق 
على العلاج ومقدارومديى الإصابة يكون اكثربالإضاطة إلى الحسنة 
الوحيدة وهي توزيع العمل والجيد البذول لرعاية الريض ‏ الأسرة يخفف 


17i 


الوحدة الخامسة: العوامل الاجتماعية والقتافية اطرتبطة بالصحة وامرض 


من الأعباء والجهد والوقت عتدما يكون عدد افراد الأسرة كثيرا بحيث تتوزع 
المسؤولية اللدماتية بين اغراد الأسرة. 

3. البيلة الاجثماعية للأسرة: تخثلف الأسر ے ثاثيرها على قضايا الصحة 
والمرض حسب انتمائها البيلي الذي يحدد ثقافة المجتمم للأسرة الواحدة 
فاد كانت الأسرة من بيئة حضرية بختلف التاثير جنها ل اتبيئة الريضية إو 
البادية وأيضا نظرتها إلى فضايا العلاج ومن سنراجع للعلاج الطب الرسمي 
او الشعبي وأيضا المحافظة على الصحة وإلنظافة والعادات الغذائية. 

4. النواحي الاقتصادية والخدرة على الإنضاق: عند وجود أسرة مرتاحة صاديا هان 
قدرتها على تأمين علاج كاف وواط تلمريض يكون اكثر من الأسر الفقيرة 
بالإضافة إلى أن الوضح الامتصادي يوئر على الوضم الاجتماعي سلباً آو 
إيجابا ويالثالي على لقافة الأسرالمجتمعية وقدرتها أي الإآسر المرتاحة ماديا 
على تأمين وضع بيئي وغذائي سمتاز مما يزيد من القدرة على الوقاية من 
الأفراض. 

. زواج الأ#ارب والأمراض الاجتماعيسة ورفاق السوء والأمراض الوراتية 
والعاللية: إن زواج الأقارب 4 مض الأحيان يزيد من درجة الإصابة 
با لأمراض تتيجة القريى بين الزوجين مما بزيد من اعباء الخدمة الصحية 
وايضا ابتلاء الأسرة بالامراض الاجتماعية كشرب الخمور وا لمخدرات 
وعمارسة الجنس الخاطل أيضاً يزيد من اعباء الخدهة الأاجتماعية 
وا لصحية وانتقال الأمراض من السلف إلى الخلف لظ الأمراض العائلية يزيد 
من !لإضصابة بالأمراض مما يعيق برامج الصحة العامة ويحملها اعباء مادية 
ومینیة. 


2) الطبقة الاجتماعية واتخدمة الصسحية 


تهريف الطبقة الإأجتماعية 


مجموعة من أفراد الجتمع يمثلون كياناً خاصاً بهم مبني إمسا على 
النواحي المادية أو الموامل الممنوية تريعلهم صفات وعاداث وليم وأعراف وأهداف 
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وطموحات واحدة يمكن أن تريطهم علاقات مهنية أو وظيفية وتختلف نفسية وميزة 
كل طبقة عن الأخرى حتى ب اسلوب حياتها ونقاهتها الجتمعية الصحية تتميز 
كل ملبقة عن الأخري. 

فالترتيب أو السلم الطبقي للمجتمع اختلف هن حطارة لاخري 4 نفس 
الوقت وة الحضارة الواحدة باختلاف الزمن فكاتت احباتاً تصنف اتطبقات تظيا 


للاعتبارات الوضوعية أو المعنوية أيهما تفلب وكالتالي: 


][. ل بعض الحضارات صنفت الطبقات بمرجعية ديئية أو عقائدية أو روحاتية 
باعتباررجال الدين هم الطبقة الأولى. 

2. ل بعص الحضارات صنفت الطبقاث بمرجمية افتصادية سادية بحتة كما 
هو الحال الان ب مجتمعاتنا المعاصرة باعتبارأصحاب رؤوس الأموال والتجار 
والصناعيين هم الطبقة الاولى. 

3. 1 بعص الحضارات صنفت الطبقات بمرجمية اكاديمية علمية باعتبار 
المخترعين وا لأدباء والعلماء والأطباء هم الطبقة الأو لى. 


بعض الحضارات صنفت الطبقات بمرجمية الحاكم المتسلط والرعية 
المحيطة بالحاكم ومن يتبعهم من الوزراء ورجال الجيش والمسؤولين وهذا 
كان 2 زمن الحضارات المسيطرة سثل الحضارة الفرعونية والرومانية. 


مؤشرات الانتماء والعلبقي للأطراد وتصنذيف العطبقات الاجتماعية تقسم إلى قسمين: 


ا. الاعتبارات والؤشرات والموامل اتوضوعية الافتصادية واللكية (المادية): مثل 
الدخل الافتصادي وكمية الأسلالد مثل العقارات والأموال المنقولة وغير 
المنقولة والمهنةأو الوظيفة أو التخصص والبيقة السكئية. 

ب. الاعثباراث والمؤشراث والموامل الدذاتية أو الشخصية أوالضفكرية أو المتقد 
[المعنوية): مثل الاتجاهات واتقيم والمادات والأحداف والإنثاج الفعري 
والثقالة والانتماء الديئي والروحانية ونفسية آبناء الطبقة الواحدة. 
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من هنا نللاحظ إن اختلاف الاعتبارات والمؤشرات والعوامل سواء اللوضوعية 
المادية أو الذاتية المعثوية يجعلنا نقوم باهتماد معايير دقيقة لانتماء آي قرد دى 
طبقة ويالتاليي تماسك الطبقة الواحدة وترابطها واختلافها عن الطبقة الاخري. 
ومن ثم إعطاء ميزات ذات مصداقية ثابتة لكل طبقة من الطبقات الاجتماعية 


المتعارف عليها بالمجتمع. 
3) تاثير اتطبتة الاجتماجية على قضيتي الصحة والمرض؛ 


معرفتنا باسلوب وميزات وأتجاهات وثقافة الطبقة الاجتصاهية لكل افراد 
المجتسع يجعلنا نخطط لبرامج صحة عامة ناجحة تحقق المدف وتتهامل مع 
المعيقات بعلمانية ودراسة «ستفيضة ويالتالي العمرفة الأحيدة لثتقافة كل طبةقة 
وسن ضمنها الثقافة الصحية لاننا بذلك نخطط لفائدة وأسلوب وكمية ونوخ 
الخدمات الصحية التي تستاجها أو تنقص عند كل طبقة وبذلك تتوزع ا تخدمات 


مع قوفير الجهد والال والوقت. 


وتاڪيد الللدمة الصحية أهي واالية آو علاجية أو إنشائية آو ثقاهة صحية 
وعادات صحية وتقديم الخدمة سم تأكدنا من وصول الخدمة الصسية لستحقيها 


وة الوت الناسب باقل التكاليف ويتحقيق آهداف وطموحات المجتصع ككل. 


من هدا المنطلق نلاحظ ان البيدة الاجتماعية لطبقتي الريف والباحية 
والتي تندسج تحتها معظم طبقات المجتمع وا حدة ومشتركة ب4 عاداتها وتقاليدها 
واتجاهاتها بينما الطبقة الثالئة الحضرية مختافة نوعا ما ب تقافتها وعاداتها 
وتقاليدها واتجاهاتها والخدمات الصحية التي تحتاجها وسدى تحقيق أهداف 


الصسة العامة فيي تختلة بالأمور التالية: 
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1. تمتلك الطبقة أوالبيالة الحضرية رصيد كبير ومخزون كبير من الثقافة 
العامة وخاصة الصحية أكثر من الريف والبادية. 

2. الوضم الاقتصادي والإتضاق أحسن من الريف والبادية هلديهم القدرة على 
التعامل مع الأزمات الاقتصادية الناجمة عن الأمراض اكثر واسهل من 
الريف وإتبادية. 

3. توافرالمنشآت الصحية والأجهزة والأدوات الطبية أكثرمن الريض والبادية. 

4. قوافرالكوادر البشرية الدربة والتخصصية أكثر من الريف واتبادية. 

5. مراجعتهم لطب الرسمي أكثر من مراجعتهم للطب الشعبي لتضح الثقافة 
الصحية لديهم أكثر من الريف والبادية. 

6. التقنيات والتكنولوجيا الطبية متطورة أكثر من الريف والبادية. 

7. اتتاڪيد على الوثاية من الأمراض وبالتالى التخفبف من الإصابة 
بالأمراض يكون أكثر عند الحضر عنه 2 الريف والبادية. 

5. للاعتبارات الثقافية الملجتمعية فإن عمليات الحجروالعزل وعدم استخدام 


أدوات وسواد المريض بكون ذو كفاءة عالية 3 الحضرعنه ب4 الريف واتبادية. 
دوراتطيقة الاجتماعية ل الصحة والمرض:؛ 


من الدراسات والأبحاث التطبيقية والإجرائية الاجتماعية والتي درست 
ويحثت تاثير الطبقة الاجتماعية على فضيتي النصحة والمرض برزالجانب 
الاقتصادي من اهم وا شر التأثيرات الطبقية على قضايا الصحة وا رض ونوعية 
الأمراض التي تصبب كل طبقة والتي تقون متميزة ومحصورة الإصابة بها ل 
طبقة معينة مع وجود أسراض عشتركة بين الطبقات جميفها دون استثناء بخاصة 


الأسراض التي لا تلشقل بالمدوى او الفير وبائية وير معدية. 


وسن هذه الدراسات خلصنا إلى النتائج التاتية ل تأئير الطبقة الاجتماعية 


ودورها على قضيتي الصحة والمرض والرمابة الصحية وهي: 
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بعش الأمراض يصاب بها الأغراد الذين يتناولون انواعا معينة من الأغذية 
وبكثرة فضي الجتسع الحمضري تكش ر امراض السرطانات لتلاوتهم بكثرة 
الاجذية المعلبة او أمراض القلب نظا للإرهاصات النفسية ونتائج الحياة 
الحديتة المتسارعة. أو أمراض النقرس داء الملولل لتتاوليم اللحوم بخثرة وهذا 
ناتج عن الوضم الآفتصادي المادي المرتاح الذي يسمح بتناول هده الألحتية 
بكدرة. 


, معدل الإصابة والوفيات ے الطبقة الحضرية اقل بسبب الحرص على عزل 


المصابين ومراجعتهم مباشرة قبل تضاطم الأمراض للطب الرسمي أما ے 
الريف والبادية تكثر الإصابات والوفيات نظرا لعدم وجود الوعي الثقاغ 
الصحي ومراجمتهم وتضاهم الإصابات للطب الشعبي وعند الياس يلجثون 
إلى الطب الرسهي. 


. معدل الإصايات بالامراض الا جتماعية اكثر ل الحضر مله ل الريف 


والباديه للالتزام القوي بالمادات والتقاليد 4 الريف والبادية إكثرهن 
الحضر. 


- معدل الإصابات بالأمراض الوبائية التى مصدرها وسسبباتها البيئنة 
بات ب لوبالي رها وس سبباتها الب 


الطبيعمية 4 الريف والبادية أكثرهن الحضر لتعامل الريف والبادية مع 
البينة الطبيعية مباشرة دون حواجز أو احتياطاث صحبة مطلوية لنقاء 
منتجات البيدة الطبيعية مثل الاء والتربة. 


. نسبة الويائية وائتقال الأمراض بالعدوي أكثر ب اتريف والبادية نظراً 


لظروف السعن وعدد افراد الأسرة والثقافة التجثمعية والصحية. 


. عدم التزام الطبقة 2 الريف والبادية يوصايا وتعليمات النسق الطبي يؤشر 


سلبا على كمية وفترة العلاج اللازم لللاستشغفاء من الإأمراض . 


. اعتماد طبقة الريف والبادية ونظرا للوضع الاقتصادي على العلاج 


وا لاستشفاء المجاني الذي يقل من نسبة الاأستشفاء وسن المرض. 
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4) الهئة والمرض: 


تعريف الأمراض المهنية. 


هي الأمراض التي تصيب دة من أعضاء المجتمع الواحد يمتهنون مهنة 
واحدة تكون المسبيات أو الظروف البيئية والصحية واحدة فوجودهم ے ببدة طبيعية 
واحدة وتأآثيرهم بالمسببات الطبيعية أوالمهنية الناتجة عن الهنة التي يمتهنونها 
يجعل بعض الأمراض خاصة بهم وبعض الأمراض خاصة بمهنة معينة ومن هنا 
جاءت التسمية بالامراض المهنيه. 


أ. أسباب الإصابة بالامراش المهئية 


1. عوامل وتأتيرات البيشة الطبيمية؛ ضالتمرض المباشر والكثير لعوامل الطبيعة 
هثل البمرارة؛ الرطوبة: الرياح؛ الضغط الجويء البرد الشديد؛ وتواتج الطبيعة 
من التضاعلات الكيماوية والإشعاعات وخاصة النووية متها. وإايضاً لخدضات 
صكبات النفابات وعمليات رش المبيدات الحشرية وخاصة تلأشجار. 

2. مخلضات الصناعة والالات وعمليات الإثتاج من الأبخرة والفازات والادخنة 
اتناثجة عن عمليات التصنيع لأن ل معظمها نواتج كيماوية ويبالتالي فهي 
سامة أو خانقة أو توشر على الجلد أو تسيب التحسس لدى بعض الأهراد. 

3. الهوا مل الحيوية البيولوجية!؛ كعمليات التحلل للمواد أوالاحياء 
والطفيليات والبكتبريا والفطريات الناتجة عن التصليع وخاصة ل مصانعم 
الأغذية والواد الزراعية والاشرية. 

4. الصناعات التعدينية ومنها التعامل مع الأتربة والغبار الناتج عن تصدين 
الصخور مثل منتجات الفوسفات والسوير فوسفات والتي تصيب العاملان 
بتحجرالرئة وأمراض الرئة والتنفس. 

5. الصناعات المضوية وهي التعامل مع مصائع وعخلفات الصناعات المضوية 
كالسكر والد يق اللازم تلخبز والقطن وا لصوف والفشب والآسفنح والتي 
تصيب بأمراض تسس العيون وإلرلة. 
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6. العوامل الضسيولوجية كوجود ضفط وإرهاصات وظيفية على العأامل مما 
يصيبه بامراض نفسية أو عصبية أيضا التعاسل مح اللزملاء وما يشير غ 
العلاقة السيلة من آثار سلبية على فسيولوجية العامل. 

7. العوامل الفيزيائية! كائتزام العمامل بالوقوف الدالم أو الحركة المستمرة أو 
الجلوس تساعات طويلة مما يصيب هإلاء العمال بأامراض فسيولوجية 
وفيزبائية حرصية أو عضوية مثل الالام ب العظام أو الخلهر أو ل الرجنين أو 
أمراض عصبية. 

8. وأهم الأسباب للأمراض الينية وهي الثقافة الصحية للعساملين: حيت أن 
تقص الوعي الصحي لد العاملين وعدم وجود الاحتياطات الوقائية للإصابة 
بالأسراض إلى جانب عدم وجود الدورات والمحاضرات الصحية لتعريف العمال 
باخطار المسببات للأسراض وخاصة بل مجال عمل وتخصص كل فثة مهنية 
إلى جائنب عدم وجود الفحوصات الدورية الصحية وعدم الاحتياطات 


الصناعية ب1 عملياث التصنيع والمحافظة على البيئة. 
ب. الصحة الميتية: 


تعريفها! إجراءات أو خدمة صحية تقد مها المؤسسة الصحية لرفاية 
الصاملين 2 اهن الختلفة وعنابتهم وحمايتهم من الأأمراض المهنية التي مد 
بتمرضون لها تتيجة تسب المحيط البيئي لهلهم صن أمراض وعلمل بحيث يراعوا 
صحة العامل اليدنية والنفسية والعقلية وتجتيب العاسلين من المسببات الكيماوية 
والفيزيائية والعضوبة ونير العمضوية والبيولوجية الحياتية ووضع برامح 
للفحوصسات الدورية للممال لأكتشاف مدى إصابتهم بالأمراض اليئية وسرعة 
معالجتها لان الاكتشاف البكر تلأمراض من أهم الوسالل الناجحة لنجاعة ونجياح 
العلاج للامراض المهنية. 
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ج) أركان وإجراءات يرام الصحة اليئية والتاهيل اثهني؛ 


4 تة برامج حه مهنية تستهدف مساعدة المصاملين على عدم الإصابة 
بالاأمراض الهنية وهي تعتبر هن الخدمات الصحية لبرامح الصحة العامة 
وفشمل: 


وضع برامج تثقيف صحي للساملين لدحيلولة دون إصابتهم بالأمراض 
وسرعة مرا جهتهم للمراكزالصحة العامة غ حالة حدوث أو شعور الهاسل 
باي طارئن. 

2. حملآت التطعيم المستمرة والدورية للممال لوقايتهم من اللأمراض الهنية. 

3. الفحص الدوري الملنتظم لأسكتشاف الأسراض خلوها أو وجودها لدي 
العمال وسرعة علاجها لأن بلا أكثشافها المبكر يكون من الأسباب 
الناجحة تلعلاج. 

ج فحص العمال قبل العمل لبيان سلامة واهلية العامل لمارسة مهنة معينة 
لان غ بمض المين يكون العامل مهيأ للإصابة بمرض مهتي وغذا ما يسمي 
باللياقة الصحية (أي لاثق صحي لممارسة مهنة معينة). 

5. تشديم خدمات طوارن واسمافات أولية يكون فيها متخصصون 2ے هذا 
اللجال. 

6. التأهيل المهني للممال الصابين بعجز جزئي أو كلي بے االأعضاء 
الفيزيائية الحركيه. 

عمل دورات غ الثقافة الصحية للعمال لبكونو! فادرين على حماية 
انفسهم من الإصابة بالأمراض. 

8. تهيلة البيئة الطبيعية لكان همل العمال لحمايتهم من الأمراض التي 
تسببها البيئة الطبيعية. 

9, ثأمبن الثفذية الصحية السليمة للعمال لما 2 ذلك من واية من الإصابة 


من الامراض. 
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البيلة الطييمية والبيدة المهنية وأهم (إجراءات السلامة والوقاية من الأسراض 


وتشمل: 


1. الشف الدوريي على المصانع والمعامل والموامع الصئاعية لبيان مدي 
ملاءمتها وتوفير احتياجاتها من الماء الصالح للشرب وتصريف القضلات 
الصشاعية والتفذية الصحية السليمة. 

. الكشف الدوري على المصاتع لبيان ملاء متها من تواحي طبيعة فيزبائية 
مثل التهرية الصحية الجيدة درجة الحرارة وعدم التعرض لها باستمرار 
الرطوية والضوضاء وهدم التصرض لها لما تبيه من أعراض عضوية 
فيزباثية للاذن وأمراض عصبية بالأضاطة إلى العناية باللظافة العاسة 
للموقم اليني وتظاقة العمال الفسهم. 

3. الحرص دوما على وقاية العمال من الأبخرة والفازات والأترية الناتجة من 
عمليات التصنيم واية تفاعلات كيماوية أو بيولوجية ب موقع العمل. 

4, الترخسيص للمصنع أوالموقع او النشاة الهنية الصناعية ضسمن شروط 
محددة وإلتزام اصحاب المصنع بالتقيد بهذه الشروط والمتطلبات لا به 
ذلك من اهمية بے وقاية العمال من الإصابة بالأمراض الهئية. 

5. درء الملضاطرالناتجة عن عمليات التصنيع مثل عمل الماكنات والالات 
الصناعية وخاصة غ الأماكن التي تحشر فيها المقصات الإ لكتروئية 
واليدوية ي عملبات الحديد والألنيوم والنحاس والستاتلس ستيل والتي 
تحدث إصابات مهئية كعمليات بتر الأطراف للتممال. 

تا. الشف الدوري على المصاتم لعرفة أي طارئ او جديد بے مجال البيا-ة 
الطبيعية والنفاعلات الكيمياوية والبيولوجية الحيالية. 
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التاثبرات التي تحدتها اهن على الصحة والمرض وعلى الخدمة الصحية: 


أ. المهنة والمرض: 


1 


بعض الأ مراض مرتېطة بالهنة أن اهن هي السبب المرليس للإصابة 


بالمرض وبالتالي طإن المهنة تكون بيشة خصبة تلإصابة بالأمراض الينية ويمكن 
حصر تأشير المهثة على العاهل بالنقاط التالية: 


ارتباط بعض الأمراض الهنية بمينة مهينة فالأمراض الوبائية تكون 2 
العاسلين الذين يمتهنون مهن رش المبيدات الحشرية وصناعة المبيدات ومينة 
اخري تكون مسببة للام راض البيولوجية مكالعاملين بل مجال الا حياء 
الدقيقة ويمض الحيوانات. والأمراض الفيزيالية مصصورة ل مهن ذات 
طابع مهني مبكاتيكي آي ج المهن التي تستخدم الطبيعة ية صنامتها 
والالات التمدينية مكقص الحديد واللجاس... إلخ. 


الصاملين ا مجال الزراعة يمكن أن يصابوا بامراض حبوية أو نثيجة رش 


المبيدات الحشرية. 


. العاملين ل مجال الأترية والدفيق والمهن المثيرة للغباريصابون بآهراض 


صيدرية تنفسبة آو تحجر الرئة. 


4. الأمراض النفسية والعقلية وإاضطرابات الأعصاب يصاب بها العاملين ب 


المصانع 4 الحضرلنمط الحياة المتسارعة والتعرض للإرهاصات الأسرية 
والهلية واتجتمعية. 


ب الهنة والخدمة الصحية: 


هناك ارتباط وثيق الصلة وعلاقة مباشرة بين المهنة وا لخدمة الصحية 


لان الأمرإاض المهنية هي التي أوجدت الحاجة للإنشاء وحدةالصحة المهنية ب 


الؤسسة الصحية وارتباط بعطض الأمراض بهن محددة أثر لبا عثى برامج 


الصحة العامة واوجلد يرناصسج جديد من خطة ويراصح الصحة العامة وخو 
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اللأمراض الهنية وكينية الوقاية عنها والإجراءات والفعاليات التي تندرج 
تحت وقاية وعلاج الأمراض المهنية والقضاء على مسبباتها ويمكن التأاكد صن 
ذلڪ من اڑل : 


|. عدم القضاء على المسببات سوأاء الطبية هلها اوالبيولوجية أوالفزبائية 
للامراض الهنية يجعل من الصمب القضاء كلياً على الأمراض الهنية ب 
مهنة معينة ولكن يمن الوقاية من الآسراطض المهنية 4 هذه المهنة عن 
طريق الثقافه الصحية والوقاية من الأمراض. 

2. اصحاب اللشآت الصيجية والعاملين فيها ليس لدييم الخيرة الكافية ± 
الأمراض المهئية وباتتالي فان تفاقم وزيادة وتطورالمرض يكون سريعاً 
ويصعب لاحتا القضاء على المرض. 

7 حدم توفر الخدمات والإجراءات واتعلاجات لعل الأمراض الهنية يجعل هن 
الصعب القضاء على الأمراض المهنية والسيطرة عليها كليا. 

4. الراحة والاستجمام والتزام الفراش جزء من العلاج ويعض الأمراض انهنية 
تحتاج هذه الإ جراءاث الصحية ولكن ظروف العمل تمنع او تحداهن 
الإلتزام بالتوصيات الصحية الصادرة من النسق الطبي مما يزيد من تطور 
الحالة الصحية وتدهورها. 

5. الثقافة الصحية والوعي 4 الصحة الينية وعدم التزام العاملين بقواعهد 
وشروط الصحة المهنية جزء رئيس لتفافم وإصابة الماملين يأمراض مهنية 
خطيرة, 


ج سلوك امرض وآثره الإيجابي والسلبي على الخد مة الصحية! 
تسريف سلولد المرض: 


الأسلوب وا لطربهة التي يكتشف فيها الفرد أته سيصاب عرض سواء 
من الأعراض المنظورة على الجسم أو الإحساس الفعلي أو تعطل او نقص بي 
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أداء عضو من أعضاء الجسم وايضا سلوكه وتصرفاته بعد الإصابة بالمرض 
سواء كان المرض بسيطا او خطيرا وڪيفية تفكيره ب ملاج المرض ومكان 
المراجعة الصحية أهي الطب الشعبي او الطب الرسمي او التصرف بإ جراءات 
أولية من قبل المصاب او مراجعة اتطب الرسمي فور او تاجيل ڏلڪ سن اجل 
المعالجة الحكيمة. 


وهن الدزاسات الإ حصالية لملم الاجتماع الطبي التي قوم بها 
الختصون الاجتماعيون أو العاملون 4 النسق الطبي أو الدارسون 4 كليات 
ومعاهد الصحة خرجت اتنتائج وإلأاكتشافات واللاحظاث التالية حول سلوك 


المرضص: 


يمن أن تكون الامراض الاجتماعية والنفسية والعصبية ناتجة عن الإسابة 
بمرض عضوي ,كرا من الأامسراض المضوية ناتجة عن الاأاضطرابات 
الاجتماعية والنفية والعصببة مثال على د لك؛ 


الإصابة بمرض خطير كڪالسرطان يؤدي احياناً لاضطراب تفسية المريض 
مما تسبب هده الاضطرابات من إصابات وأمرا ض نفسية أو عصبية او قلبية 
مثل الجلطات او إرتفاع السكري عند يعض الأشخاص الصابين بالسكري أو 
الضغط عتد الأشخاص الصايين بارتفاع او اننخفاض الضفط. 


ويعض الأمراض النفسية او العصبية تسبب احيانا امراضا عضوبة مثل 
قرحة العدة أو اضطرابات القولون. 

. الناحية لااقتصادية للمصاب تلب دورا 4 أهرين آولها سرعة اللجوء 
للعلاج الحكمي أو ضعف الحالة الامتصادية تلعب دور بے سلولد المرض عند 


المريض. 
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تفاقم الحالة الصحية للمريض ومد تطور الحالة المرضية نجسل عنده 
سلولد مرضي وهو سرعة مرا جعة المنشاة الصحية للمااج وطلب المساضدة 
الحكمية الصسيهة. 


. نوعية المرض البسيط اوالخطير هي انتي تحدد سئولك الرض باختيار 


المنشاة الصحية او المثبيب العالج تلحالة المرضية وهذا سلواك مرضي . 


. التكلفة الاقتصادية والادية لعالجة امرض تجعل سلولف مرضي يحدد حسب 


القدرة الاأقتصادية للمريض. 


. الحالة النفسية وشخصية المريض تحدد المسلولد المرضي الذي سيتبعةه 


المريض حال المرض. 


. الثقافة الصحية لدي المريض تحدد سلوكة المرضي لأته على وهي بخطورة 


المرض ويالأعراض وإمكائية الهلاج والفترة الزمنية للعلاج والعلاجات 
اتناجعة حيال المرشض. 


تانياً: الحوامل الدتافية: 


تمريف الثقافة: 


معرفة الفرد شىء عن كل شيء أو معرفته بماهية الأشياء وهي عكکس 


التعلم الذي يعرف بانه معرفة الطرد كل شيء عن شيء آي أثه يكون اختصاصي 
بمجال معي من العلوم الإنسائية أو العنوم اتطبيعية وما يبتبعيما من تخصصات 
ولا الحالة الأولى عند تعريف الثقافة لقول أن هلان مثقف. 


تقافة المجتسع: 


تمريفها: مجسوع العادات والثقاليد والقيم والأعراف والوضصات التي 


يكتسبها الفرد من المجتمع عن طريق انتقال هذه الثقافة عن الأجداد واتتقالها من 
السلف إلى الشلض عبر توارث الثقافات. 
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اما تقافة الميب: 


قهي نتظرة ثقاهة المجتمع والمجتمم لمهنة أو تخصص معن مثل التخصصات 
المهنبة الحدادة والنجارة والميكائيكط ... إلخ وإلى العماملين ج هنهد الهن نطرة غير 
إيجابية وشلى أنها أي اللين وأصجابها آمل مستوى اجتماعي ويعتبرون بمض المهن 
عيبا علما ان هذه المهن تحتاج إلى درة عقلبة ومهثئية كببرة لأنجازها وحاجة 
المجتمع لهذه المهن كبيرة بحيث لا يمكن الاستفناء ملها ولكن تفافة المجتمع 
حكمت بالإعدام على هده اهن مما جعل بعض اطراد المجتمع بتضرون من التضصض 
بها أو ممارستها. إلى جانب أن هذه المهن لها مردود مالي يفوق بكثير التخصصات 
والتهن الأكاديمية الأاخرى. 


فتاتير وأبعاد الثهافة لها وقم ملموس على قضايا الصحة والمرض والخدهة 
الطبية من خلال تعامل الثفافة وتأخيراتها الإيجابية أحيانا والسلبية أحيائا خرى 
على برامج الصحة العامة. 


1) التقافة والسحة والحرض: 


سا اسلفنا حناك ارتباط وتيق وعلاقة مباشرة وتاثبرات متبادلة ما بين 
الثقافه وقضيتي الصحة وا رض نجملها سن خلال النفاط آالتالية: 


1. للشقافة دور كبير 4 الوقاية من الأمراض وكيفية التعامل مس الامراض 
من خلال المعلومات والمعرفة بقضايا الصحة والمرش ومن هنا يمكننا تفضيل 
الفرد الثقف وخاصة اجتماعياً وصحياً على الفرد الجاهل الاسي 4 المجالات 
الاجتماعية والثةافية. 

2. نظأ للأهمية اتوظيفية للأمضاء البيولوجية والفزيائية وخطورة الإصابة 
باجزاء معينة 4 الجسم أكثر من غيرها فإننا نقضل او دركز على العناية 
او بالأمراض التي تصيب الأجزاء أو الأعضاء الحساسة ب الجسم كالعين 
والقلب مثلا والتي تلقى العناية إكثر من الأطراف أو الجلد. 
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اللجوء لطب الشمبي له مسساوئة الكثيرة طالنسق الطبي ويرامج الصحة 
العامة تفطل الاستشفاء 4 الطب الرسمي لنجاعة الأدوية والملاجات 
لوجود ثقافة صحية دى الضرد المراجع للطب الرسمي ومثال على ذلك 
مراجعة الريف والبادية للاستشفاء 4 الطب الشعبي ولجوء الحضر 


لل ست ستشفاء بالطب الرسمي . 


. نظراً لجيل بعض الأفراد بالثةافة الصحية ظإن برامج الصحة العامة تفضل 


وتبدي وتركز على هدد اتفئة من الفير مخقفس صحيا وتطضهيهم ضهن 
ولوياتها واهدافها 2 توزيم الخدمات الصحبة والوقائية نظرا لعدم تقافتها 


الصحية وجهلها باموراتصحة العامة والوقاية سن الإأمراض. 


. اللثقاطة دور بير ا عدم انتشار اللأمراض المعدية وا لوبائية لعحرص المثقضين 


وسلامة إجراءاتهم الوقاثية عن طريق العهزل والحجر مما يعطى دعما 
للصحة العامة وعدم انتشار اللأمراض بين أغراد الجتمم. 


سهولة اتتعامل وخاصة النسق الطبي مع الثقفين صحيا لالتزاسهم 


بالتمليسات وممرفتهم باهمية التوصيان والتعليمات اللبية التي يصدرها 


النسق الطبي. 


. للتقافة دور بير توفير الجهد والمال والوشت على المؤسسات الصحية 


وذلك للاتنزام واحترام أعضاء النسق الطبي والملاهات الاجتماعية الطيية 
التي تتشا بين المقضين والنسق اتطبي . 


. للثقافضة دور كيير لا تقل شقافة مجتممية للأفرإد من طريق ثقاهفة 


اللآشخاص من السلف وذلك بنقل عادات وتقاليد وشيم واأعراف إيجابية غ 


التعامل مع الأمراض وثقافة صحية إيجابية ووفاية من الأمراض صحيحة. 


للثقافة دور بير 4 تاسيس وخلق مجتمع متف قادرعلى التعايش سح 


الأزمات وفادرعلي التطوروالتقدم التكنولوجي والاجتماعي والاقتصادي 
إيجابي التعامل وله ميزة الثقاهة التي تزيد من قدرتد على التطوروالتمو 
والعطاء. 


الوحدة الخامسة: العوامل الاجتماعية والثتائية المرتبطة بالمحة والمرشض 


10.للثقافة دور كبير ے تحديد تنعط السلوك المرضى لدي الآفراد لأن السلوك 
الفردي للأفراد ناتج من شخصبة الفرد وتقاليده وعاداته واقيمه وهذه تعتبر 
من الثقافة العامة للضرد ويالتاتي يتحدد سلوك المرض تبماً ليذه الموامل. 


2) الثقاهة وسلوك المرض: 
تعريف السلوفم . 


كل تصرف أو عمل أو إجراء آو فعالية أو تدبير يقوم به اتضرد للتهبير 
عن شخصيته وتقافته وأهدافيه وحاجاله القصد منه إشباغ حاجة طردية أو 
تعبير عن شخصبة او دلالات عقلية او امتلاك تقافة معينة والسلوك يكون فرديا 
وعند الالتزام بعادة أو ثقليد أو عرف ممين بسلوك قردي معب يصبح هذا 
السلوك جزء سن ميزاث وخصائص الجتمع. 


ويقسم السلواك إلى لسمين: 


أ. السلولك الإيجابي الحضاري الفعال الذي يسلكه الفرد ضمن الجماعة 
وهذا بالطبع هو المألوف ا المجتمع والمتعارف عليه وهو الذي يجب أن 
يون بے اللجتمع الحضاري المتمدن المتطور. 

پا السلوتي السلبي الغير حضاري الهدام الذي بسلكه الفرد خارج عن نطاق 
قاغة المجنمم وعاداته وتقاليده ثظرا لوجود مشاكل نفسية او عقلية آو 
عصبية أو اجتماعية 4 حياة الفرد مما يجهل سلوكه غير ملتظم وقير 
سوي آي شاذ عن القاعدة التي وضع قواعدها المجتمع. 


اما أنواع السلولك فتقسم إلى اسمن 
السلولب المتوازن من السلف إلى الخلف ويكون وراليا & الحلب الأحيان 


ستل القدراث العقلية المتميزة وهي النضج والإنسان يفط ر على هذا 
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الوحدة النامسة: السوامل الاجتباعية واللتافية اطرتبطة بالصحة واطرض 


السلولد وليس تلإنسان قدرة للتحكم أو إيجاد هذا السلوك وأا حو ضبة 
من الله تعالى ونعمة ومثال عليه الموهبة الوسيقية والضفنية والرياضية. 


ب. السلوك التعلم والمكتسب من التعلميم والبيلة البحيطة وهو سلوك 


يكتسبه الإنسان نتيجة التعلم اوانتعامل مع الجتمع المحيط سوام ل 
اللأأسرة أو المدرسة اوالمجتمم ولا يورث هدا السلوك لأئنه سلولد ظربك 
زماتي ومكاني بحجيث يلمعب الزمان واكان والظروف اللاجتماعية دور 
بير 4 تكوينه أو إيجاده لدى الفرد وخير مشال ليه الثهلم والثقافة 
المكثسبة والعادات والقيم المكتسبة. 


مقارتة بين البيلات الجغرافية والطبقات الاجتمامية من ناحية تهافية 


وتاقيرها على سلولد المرض؛ 


ا #الریف والبادید: 


.1 
2 


يكون الاستشفاء واللجوء إلى الطبي الشعبى كسلوك مرضي . 
عدم الراجعة للاستشفاء إلا بعد فترة من الإصابة بالرض . 


3 اللجوء إلى الطب الرسسي بعد الفشل ل الاستشفاء لدى الطب الشعبي 


وطلهور الأعراض الخطيرة وتفاهم الإصابة بالرض. 


. يبتصت المصاب ل الريف والبادية بكبرياء النفس بحيث انه لا يشكي ولا 


يتالم وهو بعتير الشكوى والألم من علاسات ضعف الشخصية وعدم الصبر 
على الالم. 


> هو يعتبر آن الشكوى لفير الله مذلة فهو دائم الدعاء والاستغفار من أجل 


علب الرحمة والشفاء من الله تعالى. 


مطيخ ودمث ل التعامل مم النسق الطبي ويتعامل معهم بخجل واستحيام 


واحثرام. 


مطيع ي الثعليمات والنصالئح الطبية بحيث يطبقها بحذافيرها دون 


تقصان أو زبادة أو تعاش . 


. لا يسال كيرا يسمع اكشرمن أن يتكلم فهو مستمع جيد للتعليمات 


والتصائم. 
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الوحدة الخامسة: العوامل الاجدماعية والشقافية اطرتبطة بالصحة امرش 


9. تملكه نوع من الرهبة والقدسية ل قضية الثعامل مع الأطباء والمعالجين. 

10 .نقافته المجتمعية تجعله منفذ للعادات والتقاليد والقيم والأعراف بحيث 
يمن بالقضايا الروحانية كالقضاء والقدر. 

11.یشکر الله دوماً على كل حال ويتمسك بالشعائر والطقوس الديئثية. 


ب) 1 الحضر: 


!. علد الشعورالأولي لوجود أعراض عمرضية يلجا إلى الطب الرسمي مباشرة 
دون تاجیل. 

. الخوف والاضطلراب وعدم اننظام نفسيته اثثاء المرض. 

. كثيرالسؤال ير ملتزم بالتعليمات الطبية الدفيقة اللازمة للاستشضاء. 

كير الشكوي والأئين والتذمرمن أعراض امرض . 

. كتبرالشكوى على الخدمات الطبية والخدمات المرافقة كالضجيح 
ونوعية اللآغذية أو زيارة أضالي المرضى والنظاطة وسلو اإنسق الطبي. 

6. لا يستتجد بالقضايا الروحائية او الدينية دوماً وإثما أحيانا حسب بيثته 


یط لیا طط س 


الاجتماعبة ومقدار الندينٰ لديه, 

7. يتباشى بمعرقة الأطباء والنسق الطبي ويتباهى انه يمتلك علاقات 
اجتماعية مع الأطباء تجمله ذو خصوصية 2 التعامل والعلاج. 

#. بهمه مكان الاستشفاء والأخصالييبن الذين يعالجونه أكثرمن تجاعة 
العلاج أو نجاحه. 

9. يوهم الأطباء انه لا يزال يعاني من المرض لتقوبة فرص حصوله علي 
إجازات مرضية طويلة أو تغيير وظيفة باحرى 2 صملد. 

10.يتصيف بتجاهله للمرضى واولياء أمورهم الذين يشاركونه الغرف او 
الملاج. 

1[ .تقاغته الجتمعية لا بتقيد بها ويشهر أنه متخلف إذا صارسها او أد خسل 
سلوك المرض فيها. 


الوحدة الخامسة! العوامل الاجتماعية والتنافية ابلرتبطة بالصحة امرض 
مقارنة بج الذأكر واللالثي وتاثير مكل منهما على السلواكد اللرضي: 


ا) الذڪر: 


]. يلتزمون بتعليهات وتوصيات النسق الطبي. 
2. إكثر استحابة لنصالح الاطباء وطرق الاستشفاء. 

3. ايكثراحثراما للنسق اتطبي. 

4. عدم التالم والأنين نظرا لكونه رجلا يثصف با تصلابة والشدة. 

5. الاتتزام بالأوقات والتمليمات الصليية وا لعلاجية. 

6. لحافته النوعية تمنحه التسمل والصير. 

7. لا يتكلم كثيرا من مرضه وهو كتوم ب شان النتالج المثرتبة عن المرض. 
8. لا يندخل 4 الشؤون التقنية والوظيفية تلنسق الطب . 

9. الاهتمام بمرضه دون النظر للأموروالقضابا الجانبية الأخرى. 

10 .لا يناش النسق الطبى ے عملهم او تعليماتهم أو طرقهم ب4 العلاج. 


ب) الانشی: 


. الاستجابة لنصائح الأطباء هليلة نسبيا عن الذكر. 

. يناشن النسق الطبي بق كل صغيرة وكبيرة. 

. عدم التزامهن باوقات تناول الادوية وتهليمات النسق الطبي. 

. كشيرات الشكوى وإلائين من أعراض المرض. 

لا يتحسلن آي طارئ حمهن واسلوبهم بالبكاء وإلعويل. 

. التدخل ب قضايا الماتج والسلال المتكرر والميل عن اعراض المرض والعلاج. 
. يتدخلن ب التقنية وأسلوب الملاج والشضايا الوظيفية للنسق الطبي. 
يتكلمن عن مرضهن وعلاجهن كيرا للمحيطين من مرضى ومرا جعين 
وزوار. 

9 يقل احترامهن للنسق اتملبي وخاصة الممرضات والقابلاث 


سم يخ ديا لط طه ي يد من 


الوحدة الخامسة! العوامل الاجتماعية والنتانية امرتبطة بالمحة واطمرض 


0 .مكثيرات الحركة ل الممرات والغخرف ول أجبزاء المسترشفى بحجة الملل 
ونسيان المرض. 

1 .شكواهن المستمرة للزوار والأقارب تلحصول على الدلع أحياتا وحصولهن 
عن نوع من الشفقة أحيافا اخري. 


حقائق وملا حظات حول تأثر وتآثير سلوله امرض بالتقافة: 


1. نظراً لنجاعة وقوة بعض الأدوية على بعض الأمراض فإن المريض يحب ويحبث 
أن بقوم الطبيب بتكرار الادوية السابهة لإعتقاده بانها الوحيدة القادرة على 
التخفيف من المه او القضاء على مرضه ولاعتبارات أخرى أبضا أن بمض 
الأدوية يمكن أن يدمن علبها الأفراد وتصبح حاجة نفسية بيولوجية اكثر 
منها حاجة علاجية أو التخفيف من الالم . 

2. مما اسلضنا سابقاً ان بعض الأمسراض المضوية تكون مسبباتها مض 
الأمراض الا جتماعية مثل تناول اللخدرات والجئس الخاطيئ؛ ويعض الامراض 
الاجتماعية تكون مسبباتها بعض الأمراض المضوية مثل الإيدز. 

3. الفرض أو الغاية من الاستشفاء تختلف من فر إلى رد فعنهم من يطلب 
الاستشفاء لحاجته المرضية البحتة ومنهم من يطلب الاستشمفاء للحصول 
على إجازات مرضية ومنهم من يطلب الاستشفاء للحصول على وظيفة أشل 
مسؤولية وتعب ويرتاح بے الوظيفة الجديدة؛ وملهم من يطلب الاستشفاء 
لعرفة قيمتة الاجتماعية عند الأقارب والأصدقاء والعارف والزملاء, 

4. بعض الأفراد يرا جحون المنشاة الصحية من أجل إرضاء النفس ولوجود يعض 
الخاوف إو الوسواس الدالم من الإصابة بالامراض. 

5. التداخل بين اتشعور بالالم او التعب أو الإرهاق يجمل سلوك المرض يؤر تاثيرا 
كبيراً على الثقافة حيث تصبح الشكوى والىسلوك المرضي غير معروف او 
متأكبد عنه وبالتالي السلولد المرضي دائم لوجود الخدط بين الألم والتمب. 
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الوحدة للنامسة؛ العوامل الاجتماعية والتتافية امرتبطة بالصحة وامرض 
2) اتعادات واتتقالید: 
تمريف التمادات: 


كل ما تعود الفرد او الأطراد على ممارسته والاقتناع به وهي مجموعة 
من الممارسات والغعاليات وا لا عار وا #اساليب والأعمال التي بمارسها الضرد او 
الأفراد وتصبح نظاماً لديهم وعادة لديم وهي مفوية التكوين هدفها تنظيم 
عمل الجمامة وإرث لقال نابع عن ثقافة الجثمع يجب التمسڪ به ومزاولته 
لأنه دالا منقول ومتوارث من اتلسلف إلى الخلف آو لمارسات غاهات وأهداف 
سلوكات فردية أو مجتمعية والتي تساجصد الأفراد والمجتمع على ممارسة 
سلوكات موحدة متفاهم غليها ولا تقبل النقاش حولها لانها جزء لا بتجزا من 


ثقافة المجتمع. 
وتقسم العادات المتواركة والممارسة لدي الجتصمع إلي لوعي 


أ. السلوله الفردي أو الشخصي: وهي سلوكات غردية ناتجة عن الشخصية 
الضردية لكل فرد وسستوى تضكيره واعتقاده وسدى ممارسته للعادات تخثلف 
من فرد إلى فرد وهي مرتبطة بمقدار ما يتمتع به الفرد من !لتسبية الذاتية 
وهي تلقالية الممارسة سهلة التنفيد وهي فردية لا تممم وإنما داتية التميز. 

ب. السلولك الجماعي أو الجتمعي: ممارسات جماعية تتسم بها الجثمعات 
وتصبح خاصة بها وتصبح من ثقافة ويز الجماعات أو المجتععات وهي 
مهمة للحياة الاجتماعية لانها تسهل التعامل بين الأشراد ويتفقوا على 
ممارسة شيء لا يختلف فيه اشنس لأنها جزء لا يتجزا من ثقافة المجتهعم 
واحد سماته الرتيسية. 
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الوحدة الخامسة: العوامل الأجتماغية والئتائية الرتبطة بالصهة والفرشض 
خصائص العادات: 


[. عفوية الاعتناق وتلقائية الثنفيد فيي كا امال الشعبية ليس لها مصدر 
ثابت نظول أن هده العادة مئه وإنما هي توارث أجيال عن أجيال. 

2. التقيد والالتزام بها أي دجب علس كل فرد ل المجتمع الإيمان بها 
وممارستها بما # يتناقى مع خطوط المجتمي المنفق عليها وثقافته 
المجتمعية. 

3. كثيرة الأساليب وتنوعها يعطيها ممارسات مجتمعية كثيرة وهي تحوي 
جميع الممارسات الجتمعية وهي نسبية كالجمال ا درجة الاشتدام بها 
وممارستها والإيمان بها فهى تختلف من مجتمع إلى مجتمع. 

4. حاجة الأفراد ي المجتمع للتمسك بها واعتبارها قائونا تحكم سدى تفاعل 
المجتمع مع أشراده وسدى انتماء وولاء الأفراد لمجتمعيم وممارستها بتوحيد 
أساليبها يمتبر من ثميز ثفافة المجتمع بل المجتمع الواحد وين جميع 
أفراده. 


السام العادات الاجتماعية 


1. العادات الشقافية والفكرية والمنهجية وهي صادات شبه فردية لا يجبر الفرد 
على التمسك بها إو تقليدها او ممارستها لأنها تعتبر من العادات التي ا 
تعيب اجتماعياً ولا يطالب الفرد بممارستها حسب العرف الموجود. 

2. العادات التقليدية التقاتيد؛ وهي عادات يجب التمسك بها وممارستها 
لأنها جزء من ثقافة الملجتمع وآساس من انتماء وولاء الفرد إلى المجتمع 
متوارثة تنتقل من السلف إلى الخلف وتجبر الإنسان على التقيد بها ونضيد 
تنظيم عمل الجماعة بحيث تعتبر جزء من النظام أو القوائين اللعمول 
بها بل المجتمع. 
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الوحدة النامسة: الهرامل الاجتماعية والثتافية اطرتبطة بالمحة وافطرض 
تمريفب التقاليد د 


لكل مجتمع قبمة الحاصة به والتقاليد هي الممارسة العملية لقوانين القيم 
وتعتبر التقاليد عتوان من عناوين المجتمع تدكي قصته وتنظم تعاملاته وتلااقي 
الأفكاروالعتقدات 4 نشس خط سير المجتمع وهي ممارسات دائمة ومستمرة 4 حل 
مكان وزمان متثل الشعالر والطقوس الديئية والعباداث احیانا والا حتطالات ... إلح, 


1 .الشعائر وا لطظوس والراسم: 


اتشمالر والطقوس لها فشدسيتها الروحية والديئية فممارستها يجب ان تكون 
موحدة عند أفراد الجتمسع لأدها تنبسع من التعماليم الديئية واقل مثها جبرية 
والتزامية المراسع بحيث يجبر الأفراد على ممارستها والإيمان بها ولكن لا تحمل 
صفة القدسية أوالروحانية فهي اقل جرماً قيما لو لم يمارسها الأشراء وتكن هي 
جزء من لقاطة الجتمع وصفة من صفاته. 


2. الحركات الرمزية أو الإيحالية: 


وهي عبارة عن حركات باليد ورموزتعارف مليها أفراد المجتهع الواحد 
واحيانا الجتمعات جميعها مثل علامة النصروالفيتو (الرفض) ل اليد اليمنى او 
الجلوس على الطرقات للاحتجاج على وضع معبن او حرضات الأشخاص الذين 
يمارسون اعمالا بة الأسواق الالية أو حركة وتعابير لغة الصم والبكم. 


3 لا حتفالات والمناسباث العامة: 


لهي المارسات والبرامج التي تمارس ب أحياء مناسبة معينة أو الاحتفال 
بشيء معين مشل الناسبات الوطنية والدينية والقوميد. 
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الوحدة الخامسة: العوامل الاجتماعية نادي اء تبطة بالصحة وامرش 


خصائص وصفات التقاليد : 


1. التقاليد متعلمة من البيئة الاجتماعية وليست مثوارثة أو عفوية التطييق 
والممارسة, 

2. إصرارالمجتمع عبر شقافته المجتمعية على التهسڪ بها وممارستها تهتبر 
من اهم عناصرالبناء الاجتماعي الإيجابي. 

3. إيجابية الفرد والأفراد ے الجتمع بتمسكهم بالتقاليد وهي تمتبر جوازسفر 
للطمأنينة و| لشعور بالأمن والأسان اللازمين للاستقرار الاجتماعي والسير 4 
نفس خط سير المجتمم. 

4. مشكلة التتاليد إذا أثرت اتثقافات الأخرى فيها وخاصة إذا كانت النقاضات 
الأخرى معارضة لثقافة مجتمع المقلد فتكون سلبية لأنها تعارض ولا تلتقي 
من تفافةه مجتمع المقلد. 

5. ممارسة التقاليد دون الثظر والتمحص بمللاءستها فإنها تتجه نحو الجدلية 
وعدم التمحص يسني أن الثقليد أعمى. 


3) المادات الاجتماعية العرقية (الأعراف)؛ 
تعريف التعرف: 


هو ما تعارف عليه آفراد امجتمع وأصبح جزءا من ثقافتهم الجتمعية 
بحيث يصبع العرف جزء من حياتهم وإسلوب تعاملهم وموضح احترام وتقدير 
اراد المجتمم. 


4) العادات الاجتماعية المبتكرة والمعاصرة (الموضات)؛ 
تمريف الموضة: 


اسلوب حياة أو أسلوب تعامل أو اسلوب لباس او تصرف ليس من تقافة 
الجتمع بل هي مستوردة من ثقافات أخري تظهر لفثرة زمنية #صيرة ثم تخنفضي 
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ومین آن تود لاحقا مثل موضة الأليسة وباعتناق اتفرد لهده الموضة أو عدم 
اجتناقها لا مؤثر على الجتمم ولا يلام من يمارسها ومن لا بمارسها. وتخون 
الموضة ل مواضيع: ([اللباس؛ الأنكل, المعتقدات الفكرية الأفكاں الاتجاهات). 


5) الممتقدات الطبية الشعبية؛ 


تشر ا الملجتمعات ذاث المستوى الاقتصادي والثقابة التدني الاعمال 
والعالاجات الشعبية وخاصة بل الدول التامية لتدني مستوى النقاغة والتعليم 
وسبطرة الشقافة المجتممية الغلوطة أحيافا والتي تؤدي إلى التداوي والاستطباب 
بالطب الشعبي , ولتيجة لهند التقافة المتدتية الملستوى فإن أكثر العلاجات التشعبية 
شيوعا ب4 موضومي الام راض العقاية أو النفسية أو ب فضايا الحصل والولادة 
لسيطرة السحرة والمشعوذين على عقول وتفكير الأشراد ا المجتمع ويعكن حصر 
التداوي ياتطب الشعبى س الآمور التالية: 


[. علاج الحالات التي لا تحتاج إلى جراحة مثل الكسور. 
2. علاج الحالات الخاصة بامراض العقل والنفسية والحمل والولادة. 
3. السحرة والمشعوذين والدجالين احياناً. 


ويلجا الرضى إلى الطب الشعبي ل القرى والبادية أكثر من الحسضر 
لتباين الثقافة بينهم وخاصة الثقافة الصحية. امسا الأمراض الئي يلجا إليها 


المرضى للطب الشعبي فهي: 


1. معالجة الكسور وإلالتواءات وآلام الظهر ڪالديسكڪ. 

2. لدغات الأفاعي والعقارب والزواحف الأاخرى. 

3. الكي وکاسات اتيواء. 

4. ممارسة اتحجامة وعملبات التشريط. 

5 الوصضات العشبية والأعشاب الطبية وخاصة به أسراض المفص والكلى واإلمهدة 
والجلديهة. 
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إلى جانب الممارسة العملية بإجراء وصضات جباثر أو حجامة أو علاج عشبي 
هناك العلاج عن طريق السحرة وا لمشعوذين ومناجاة الأولياء وتقديم القرابين ليم 
للتقرب منهم ومساعدتهم علس شفاء المرضى وخاصة بے الأمرض العقلية والحمل 
والولادة ويمكن تجاعة بمض الأساليب الشعبية ‏ العلاج وليس دوا لأن العاملين 
ببجال المعالجة لديهم اتخبرة وإتدراية الطويلة غ مجال الاستشفاء بالطب 
الشعبي. وبتوارث العاملين 3 الطب الشمبي الممارسات غ الطب الشعبي سن السلف 
إلى الخلف. 


6) الرعاية الصحية غير الرسمية: 


وتختلف الرعاية والعالجة هنا عن الطب الشعبي لامتلاد الممتهنين لهذد 
المهنة الخبرة الكافية عبر زمن طويل وكشرة الممارسات ونجاعتها أحيانا ومن اهن 
حدر الرسهية 2 مجال الرهاية الصحية؛ 


. الحلافون وهم يقومون بعلاج الأسنان. 

. القابلات غير اتقانونيات الداية 4 عمليات الولادة والعناية بالأم والطفل. 

العطارون وهم يقومون يإعطاء وصضفات مشبية ار خلطات من أجل الممالجة. 

. المجبرون وهم الذين يتومون بتجبير كسور ووعلاج الالتواءات. 

. الحجامة وهم الذين يتومون يعمل الحجامة بسحب الدم الفاسد أو 
التشربط. 


سم لح ييا ظط س 


تمريف الرعاية الصحية غير الرسمية: 


مبارة عن ممارسات وإجراءات وفعاليات يقوم بها أطراد من المجتمع غير 
دارسبن أو متخصصين 3 اللجال الطبن ولا يمالجون بالطرق العلمية والتقنية 
الطبية وإنما توارثوا الهئة بل أن بمضهم قد تخصص ب موضوع جزئي من العلاج 
الشعبي غير الرسمي كان يتخصص بعلاج الصرع او تجبير الأرجل أو علاج اتعمود 
الفقريأو لا الحجامة أو العللاج بالأهشاب. 


197 


الوحدة اللامسة: العوامل الاجتماعية والتتانية اطرتبطة بالصحة واشرض 


وبقسم العلاج هير الرسمي إلى الاتي؛ 


م یغ ډیا ظط ٿا 


الملاج بالواد والأعشاب الطبية. 

العلاج بالحجامة. 

العالاج بالتجبير. 

علاج الحالات المقلية والعسصبية. 
العلاج بالقرآن الكريم والايات القرآنية. 


محاذير استخدام الرهاية الصحية ضير الرسمية: 


1 
2 
3 

4 


يمكن أن يكون هثاك مخاطر صحية او تطور ونمو امرض أكثر من السابق. 
حدم العلمائية ل العلاج يمكن أن يؤثر على أعضاء ل الجسم غير المعالجهة. 
الممارسات غير موجود ها آساس علمي وطبي . 

لا يمن ااعتبارهم من النسق الطيي لعدم حصوليم على الترخيص اللازم 
للعلاج. 

العلاج غير الرسمي عاثق ب برامج الصحة المامة. 


الإسلام والصحة والمرض: 


شرع الإسلام النظافة ودعا إليها ل سواقف كثيرة ستها: الوضوء - الطهارة 


- سل اليدين قبل الأكل ويعده - بعد اللاستيقاظ من النوم نظافة الضم وإلأسئان 
وڌل باستعهال السواتد 4 مواقف متهددة - بهد الوضوء و | لأومات يعن 
الصلوات وعند ليام الليل وغير ذلك وكذلك المضمطة 1 الفسل والوضسوء 
وتد ليڪ الأسنان. 


سا جلث الالام على نظاغة الرآس وتكريمه واتمناية به بفسلة وتسريحه 


ولد شبه الرسول (#) التاركين شعورهم دون عناية أو رعاية بالشياطين ي هيئتيم؛ 
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ود حث الإمسللام على لبس الثياب النظيفة والاهتمام بزينة السلم» حيث قال 


ولا شك أن الثياب الجميلة النطليفة لها فوائد عديدة متها! (حفظ 
اللصحة وكرامة من يتجمل بها ب نضوس الناسء وإظهار نعمة الله تعاتى على 

لابسها]ء, 
كما أباح الإسلام للوإنسان الغذاء الذي يستفيد منه ے2 بناء جسمه والقيام 


بأغماله حییٹ قال سبحانه وتعاتی: ( راما رزقک ال حلالاطیا € ای 88( 


فأياح الله سبحانه وتعالى للإسنان ان بأكل من طيبات الرزق التي احلها 
لعباده من لحوم الألمام والطيور والأسمالك والخضر والفواكه والحبوب ونحوها 
واستثنى بمض المأكولات والمشروبات فحرمها أن فيها أضرار! جسدية تف سية 
واعتقادية على الإنسان المسلم. ولد انتبه الطب الحديث إلى الأضرإر لل المحرماث. 
قال تعالی: ‏ حرمت علیکم اليتةوالدم ولمم المخزير رما آهل لغبراله به والمبخفتة والموقوذةوالتردية 
والنطیحة وما آکل السبع إلاما دكم و ماذبح على النصب وآن تسوا بالأزلام ) (امائدة: 3). 

وهذا من باب الصحة والوفالية كما تهس الله سبحانه وتعالى عن الإسراف 
4 تناول الملعام وانشراب الحلال وغاية تلمسلم وطالب يالاعتدال والوسجلية لان 
الهدة هي اساس المرض وييت الداء: هال تعانى: ( وكلرا راشريرا ولات رفوا إده لاجحب 
السرفن ) لايأعراف: 31). 

اسا فلهور الإأمراض العدية شد عالم الإسللام هذه القضية ووضع ما يسمى 
بالججرا لطبي؛ حيث رر آن المرض التعدي إذا ظهر ل منطقة من المناطق يلرم 


القيام بامرين: 


الوحدة إخامسة: العوامل الاجتماعية والتقادية المرتبطة بالصحة امرض 


أولهما: منع الخروج سن المنعلقة اللوبوءة إلى منطقة إخرى حتى لا ثنثقل 
العدوي مسن هذه المنطقة الموبوءة إلى المناطلق الأخرى فينثشر الرض. 


نائيهماء منم الدخول إلى المنطقة الموبوءة حتى لا تنتقل الهدوى إلى الناس 
خارحها. 


وتجد قواعد الحجر الصحي التي وطحها الإسلام ب3 جملة من أحاديث نبيه 
شريفة منها: فول الئبي (#) ان يعض الأمراض المعدية كالطاعون مثلا : 


" إذا سممتم يه بارض فلا تقدموا عليه وإذا وقع بارض وأنتم بها فلا 
تخرجوا فرارا منه “ 


واعتبر الرسول (#) اجرالسلم الصابر الذي لا يشرح من بده إذا اصابها 
وياء عام كاجر الشهيد حيث قال صلى الله عليه وسلم: 


“فليس من عبد يق الطاعون فيتمكن بل بلده صابرا يعلم آنه لن يصيبه 
إلا ما كتب الله له زلا كان مئل أ جر شهيد " 


وقد عالج الرسول (#) الأوجاع والأمراض بالرقية حيث روق مسلم بغ 
صحيحه أن همان بن ابي اتماص شكى إلى رسول الله (#) وجها ل جسده منك 
اسلم فقال التبي عليه السلام 


"ضع يدك على الذي تالم من جسد اك وقل: بسم الله تلاخا وفل سبع مرات: 
أعوذ بعزة الله وقدرته من شرها أجد وإحاذر * 


مسلم رقم اتحديث 2202 
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فشي هذا علاج من ذكر الله والتفويض إليه والاستعاذة بعزته وقدرته عن 
شرالالم ما يذهب به وتكرارا ليكون ابل وانجع كتكرار الدواء لإخراج المادة وب 
السبع خاصية لا توج به غدرها ول الصحيجان إن الْبي كان يوذ بعص اهلد 
بسح يده اليمنى ويقول! 


" الهم رب الئاس أذهب الاس واشف أنت الشالل؛ لا شفاء إلا شفاءك 
شضاء لا بغادر سقما " 


صحيح البخاري رقم الحديث 743 3 
وقد نھی رسول الله (4#) صن التداوئي باحرمات حيث قال: 
" إن الله أنزل الداء والدواء وجعل لكل داء دواء شتداووا ولا تتداووا بالمحرم " 
رواد ایو داود رقم الحدیث 3874 


وذكر البخاري ‏ صحيحه عن أبن مسعود إن الله لم يجمل شضاءكم فيما 
حرم عليكم رواه البخاري ب تابه الأشرية. 
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أسللة مقازحة 


أسللة متترحة 


ضع دالرة حول رمز ا جابة الصحيحة فيما يدي 


[) اتعتل والأمراض هي: 


پا 


تاثروتائير الإنسان سلباً أو إيجاباً ‡ المجتمع. 

بناء اجتماعي خاص بمجتمع لأن المملية تكاملية ولكل واحد فيها دور 
يؤدية. 

جزء من ثقافة المجتمع وإفراز طبيعي لحباة الناس 4 محيط معين. 
ظواهر اجتماعية تنشا من وجود الإتسان ي المجتمع من صفات الإئسان 
الأساسية. 


2) يمن المنهج العلصي ب: 


ا 
با 


عشوالية التفكير كشراءة التصرفات. 
إتزان الشخصية وإيجابيتها به التعامل والتصرف. 

الشعوذة والمعتقدات التي ينقصها الصدق والثبات. 

حقالق مؤكدة ولا لثبت النظريات إلا بهد تكرار توكيدها وتباتها 
وسداقها. 


3) العلوم الاجتماعية (الإنسانية) تقوم على دراسة: 


الإنسان من حيث تفكيره وعلاقاته ونشاطه الاجتماعي وعواطفه ورغباته 
واحاسيسه اللتلفة. 

الظواهر الطبيعية الخارجية (بيدة الفرد) التي تؤثر اط نسق الحياة وييشة 
اللأطراد. 

التشابه بين الظلواحر الطبيعية التي قؤثر ويتاثر فيها الإنسان وتكون ذو 
تاثیر مباشر علی آربیته. 

النظلام الاقتصادي الذي ينحصر 2 الاكتفاء الذاتي لمد الحاجة 
الشخصية للعيش. 


أسئلة مقترحة 


4) الملم الذي يدرس السلول الضردي لاجنسان هو: 


أ. هلم الاجيتمام ب. صلم النفس 
ج. عم الا جتماع الطبي د.الالثرويولۈجيا 


5 الإتسانبات تتذاول بالبحث: 


. علم الأجتاس ب. علم الملاقات الإئسانية 
ج. علم التض د. البيلة الطبيعية 


6) الانثروبولوجيا يقتصر البح فيها على: 


أ. النظام الاقثصادي والتفاعل بين المنتج والمستيلك. 

با دراسة الشعوب والنظم التي اصطلح علس تسميتها بالشعوب أوالحياة 
البدائية. 

ج. دراسة النرعة الإتسانية الجامحة ولرضانها. 

د. الأدب والفلسفة وعلاشتيما بسمياة الإئسان. 


7) الاشنولوجیا ژعنی بدراسة 
ا. مبادئ الاقثصاد الكلاسيكي. 
ب. الوثائق والبياناث وإالمقارنات. 
ج الأجتاس البشرية من حيث الصفات الإنساتية الطبيمية والخلقية. 
د. البئاء الاجتماضي والأنطمة الاجتماعية. 


6( سمت العلوم التي تتم بدراسة السدولد الإتسائي إلى ثلاثة هي: 


1 علم النفس الاقتصادي وعلم النقفس السلوكي وعلم الاجتماع. 
با علم النفس التطوري وعلم النفس التريوي وعلم الافتصاد . 

ج علم النفس الاجتماعي وعلم السياسة وعلم الحياة. 

د علم التضفس الضردي وعلم النفس الاجتماعي وعلم الاجتماع. 
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أسثلة مدتزحة 


9) النظرية السياسية هي. 


آ 


ب. 


ع 


4 


جوهر التحليل السياسي. 

العلاقات الحنسانية والملاقات اتعامة. 

حكم الشعب للشعب وراي الأغلبية. 

ثظام لتحديد توع السلطة وإتجاهاتيا وطرقها, 


10 علم الاجتماع الطبي يقوم على دراسة؛ 


أ 


د 


الحالة الاجتماعية للمجتمع الصحي من اطباع وممرضين وأي إنسان لك 
علافة مباشرة او غير مباشرة بالريض واثر ذه الموامل على تعلور المناية 
الطييا. 


3 


. الدورالإيجابي او السلبي للضرد 3 المجتمع من حيث تضفاعله وتاثره وتاثيره 


الأدوات والمواد والامور الطبية العلاجية التي تدم للمريض آثناء العلاج. 
علاقة الريض بالطبيب من تاحيه طبية علاجية فقط. 


[1) من الأمراض الا جتعاعية التي تسبب مشكلات ذات طبيعة اجتماعية: 


EF 


الرشح والزكام والقرحة والسكري. 


الكسورواتجروح وذات الرلة. 
. السرطان وأمراص الطحال والسعال الدبكي, 


إدعان المخدرات والخمروالشذوذ الجئسي. 


2) للإنسان عناصر شخصية اريعة هي: 


السياسية والامتصادية والأمنية والطبية. 


. العقلية والبيولوجية والنفسية والاجتماعيه. 
. السيكولوجية والمادية والنفسية والسياسية. 
. البيولوجية والاجتماعية واتطبية والمادية. 
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أسللة مقترحة 
3 ينظر ‏ علم الاجتمام الطبي إلى التحول من 


أ. الرؤية الا جتثماعية الشمولية للكائن الحي. 
ب. الرؤية الاجتهاعية الكبيرة إلى الرؤية الاجتماعية المصفرة (من الكل إلى 


الجزع). 
ج. الرؤية الا جتهاعية المصفرة إلى الرؤية الاجتماعية الكبيرة (من الجزء إلى 


الكل). 
د. الرؤية الضيقة للإصابة بالمرض. 


14) علم الاجتماع الطبي يمثل: 


|. حلقة الوصل بين الصحة والرضصس ب. حلقة الوصل بين الطبيب والمريض 
ج. حلقة الوصل بين الطب والاجتماع د. حلقة الوصل بين المرض والأنسان 


15( إحديص العبارات التالية جسحيحة: 


ا. التكيف البيولوجي/ تعبير عن تكيف الجسم مع الضغوط الداخلية 
وا لظروف التخارجية الخطرة. 

ب. الاتزان اتبيئي هو الاتزان بين البيكة والحياة الأخرة. 

ج. الطب يهتم بقضايا الصحة فقمل دون النظر إتى قضايا ا لمرض. 

د يهتم صلم الاجتماع الطبي باتقضايا الصحية فقط دون التظرإلى القضابا 
الاجتماعية. 


16( حالة التوازن والاتزان والسلامة والتحسن الجسمي والمقلس والاجتماعي 


والنفسي هدا تعرنق: 
أ. الاتزان البيلي بے الصسسة 
ج. علم الا جتماع الطبي د. المرضس 
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أسثلة متثرحة 


7) من العوامل التي تؤثر إيجاباً أو سلباً على الصحة بشكل عام: 


ا. البيثة الحاصة مثل البيت أو مكان العمل . 

ب. الغذاء والتغذية وتواطر الظروف اتصحية للفداء. 
ج. الوعي الصحي والوشاية سن الأمراض. 

ك جميع ما ذسڪر صحيح . 


18) برف امرض بانه: 


١‏ حالة التغير 4 الوظيفة أو الشكل لعضو 2 الجسم يكون الشفاء منه صعباً 
أو مستحیلا بدون عاج . 

ب. عوامل الإصاية والملاج والشفاء وا لوقاية. 

ج مجابهة المرض والوقاية سنه يجهود شخصية أو مجتمعية 


د. تطضافرالجهود العالمبة للوقاية صن المرض وتحقيق ا لصسحة. 


9 كاغة الأعمال والأفعال وامستلزمات والخدمات اللثي تقدم للمريض مثل 
الدواء والغذاء واللعاملة الحسنة الجيدة هذا تفريف: 


|. سلوله امرض ب. التكيف البيولوجي 
ج. الخدمة الصحية د. الوقاية سن امرض 


0) سلوك المرض هو؛ 


ا. الطريقة أو الاسلوب الذي يقي الإئسان تسه سن المرض. 

ب. الطريقة أو الأسلوب الذي يستدل بها المريض على مرضه ويتعرف صلى أي 
عارض استشنالي. 

ج. العامل البيولوجي الذي يستخدمه المريض سن أجل عدم الإصابة بالمرض. 

د. الجهود التي تيذتها النظم الاجتماعية الخثلفة للحفاظ على الصحة. 
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أسللة عة 


أ2) بناء المجتمع وعناصسره الأساسية التي تحدد مامح الخدمة الصحية ومدى 
فالتیا شي : 
أ. أبعاد سهنية للخدمة الصحية. 
بب. أبعاد اجتماعية للخدمة المبحية. 
ج. بعاد ثقافية للخدمة الصمية. 
د. أبفاد اقتصادية للخدمة الصجية. 


22 صلم تطبيقي عملي پرڪزاساسا على العلم الاجتمامي ويهتم يالمشكلات 
الاأجتعافية وبذلك يستخدم هذا العلم العلوم الاجتماغية ل حل هذه 


المشغلات: هذا تعريق؛ 
. علم اجتماع الطب ب. علم الاجتعاع ب الطب 
ج. الطب الاجتماعي د. علم الطب ل الاجتماع 


3) صن إسهامات علم الاجتماع بل المجال الطبي: 


أ. الأهتمام بالنواحي النفسية لسلوك الإنسان المريض. 
ب. تحليل الملافة بن الطبيب والريض طا ليذه الملاقة ب4 علاج المرض. 
ج. دراسة تنظيم نيق العناية الطبية (التنظيمات الطبية). 
د. جميع ما ذڪر. 
4) يسهم علم الاجتعاع الطبي ب مجالات الطب العروف ب (طب اتجتمع)] واتتي 
تتمثل طیما يلي: 
ا. دراسة أسباب الإأمراض وايد لوجيا الصسحة. 
با. دراسة العوامل الاجتعاعية التي تدخل ب مجال الرعاية الصحية. 
جء تنظيم اترعاية الصحية وإثراءها بالمملومات والأساليب. 
د. جيم ما ذطظر صبسيح . 
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أسللةمتزعة  ._‏ ب 


5) الدراسة البيدية الاجتماعية ومسؤولية الصحة الجماعية والأنماط الثقاهية 
وتاثيرها على الصحة من الظاهر: 


آ, الاجتماعية للصحة ب. الأافتصادية للصحة 


ج .ا + ب صحیم د. لا شيء صحيع ميا ذڪر 


6 ) الاتجاه الحديث للصحة يقول بان؛ 


الصحة مثل الترض تعتبر أو تشترلل بل عوامل مشتركة. 
ب. تكوين العلاقات الإتسانية والتوافق معها والانسجام النضسي والبيلي. 
ج. كل شخص يحمل الإمكائية الكافية لكل مرض له كل الأوقات. 


د. مؤشرات مرتېطة بالإمكانات والجهود لتحسص الصحك. 
7 التعليم ونعني هنا التعليم الطبي هو: 


1. حاجة القتصادية لقضاء الحاجة وتوفير الأشياء. 
ب مؤشرات جيدة يستفاد منها بل توجيه البرامح الصحيهة. 
ج. مؤشرات ترتبط بصحة الأفراد والجماعات لتحقيق الرعابة الصحية. 


د. حاجة شخصية للتمايش والتكيف والاتزان. 
83) الييئة الحيوية هي؛: 


آ. الارتقام بالمستوق الصسحي. 
ب. جميم الكائنات الحية التي تحيط بالإنسان (حيوانات, نباتات). 
ج. طببعة النشكيل الجيولوجي لنطقة هاء 


د. لاشيء هما ذڪر. 
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ابللةامتترىة _ سس 


أ. الكشف البكر عن الأسراض ومعالحتها. 
ب. توفر خدمات الإسعاف. 
ج. التشخيص المبكروالعلاج الوقاثي. 
د. الجهود التي تبدل للحفاظ على السحة العاسة للأفراد والمجتمع 
وتحسپنها. 
0) علم تشخيص وعلاج الجتمع مسمس ل: 


[. القلسفة الحديثة للصحة العامة. 

. الهتقدات والطرق غير العلمية 4 علاج ال"شاكل الصمية. 

. الثغير الجذري والإيجابي والعلمي ب سلوك الأفراد والجماعات. 
لا شيء مما ذر. 


SM Û 


31) من المواشق النفسية التي تواجه برامج الصحة العامة ب تحمقيق أهدافها؛ 


أ الوضم الاقتصادي ب. التركيب الاجتماعي للمجتم 
ج الالشزام المتبادل بين الأفراد د. التفاوت 4 الإدراك 


2 المرض یکن ان یحدد بآله؛ 


. تحكم الأرواح او الشياطين 4 امرض 

. الإدرالك الواعي لعدم الراحة. 

ج. الاخثلال الوظيفي يتاثربها الجانب الاجثماعي 
د. حالة مضوية أو نفسية للاختلال الوظيفي. 


[ 


33) من الأسباب النوعية للمرض؛ المسببات النفسية والاجتماعية مثل؛ 


أ. الضغط العاللي ب ضفط الحياة الحديثة 
ج الاإاحساس بالسۋولية د.ا + یپ +ع 
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أسثلة ملترحة 


4 من عوامل الإصابة بالمرض العوامل الاجتماهية والمادات مثل: 


ا. العوامل المرقبطة بالبيفة والتي تؤثر على المستوى الصسحي لاي بلد. 

ب. عادات إعداد الطعام واللياس والسلوك الجنسي واتنظافة والتجمهات 
الترويسية. 

ج العالل المضيف الذي يلعب نورا 4 تحديد الصحة. 

د. الإجراءات الوقائية للمرض. 


35) مجموعة الخضدمات والإجراءات الوظاثية التي تقدمها مدبرية ما والمؤسسات التابعة 
لها لجميع أفراد المجتمع عامة بيدف رفع المستوي الحينسي للمجتمع واتسيلولة دوت 
جمدو الأمراض وانتشارها مل صسحة البيلة وحملات التطعيم والتحصين؛: هذا 
تعریف ل: 


أ. الملاج ج عيادات الاختصاص ب. الرعاية الصحية 
ج. الخدمة الصحية د. الرعاية الطبية 


06) من العواسل التي تحدد الرعاية الصحية الأونية - الهوامل السياسية والتي تعكس: 


أ. الحجم الللازم من المواد لإنتاج الخدصات الصحية وكيضفية توزيعها. 

ب. اسلوب تطذية الإأهراد والفاهيم السالدة إزاء الخدمات الصحية المتوفرة. 

ج اولويات توزيم اللواد ب الخططلط الصسحية المختلفة وصورة التشريعات 
الصحية اللازمة لتنظيم القطاع الصحي. 

د. همد جهود الفريق الصحي والشنسيق والتعاون للنهوض بالستوى | لضصحي. 


7) خدمة الكفاية الكمية تعئي: 


آ. توغير الخد مات الطيية بججم وعدد كاض يتتاسب مع علد السكان. 
ب. توفير ظروف رطيعة المستوى اتعلمي والشقابة والأكاديمي والمملي للعمل العلبي. 
ج. تقديم التسهيلات والمساعدات الالية والإدارية والفثية للعامدين ل النسق 
الصحي. 
د. لا شيءَ مما ڪر 
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أسللة مقثرحة 


38 البعد الا جتماعي للخدمة الصحية يقصد به 


مكافحة الأمراض والاهات الاجتماعية الضارة. 

ب. التثقيف الصحي بين اغراد المجتمع. 

ج بناء المجثمع وعلاصره الأساسية التي تحدد بموجبها ملامجع وكفاية 
الد مة الصبحية وعد فعاليتها وتحقيقها لأهداههاء 

د. اكتمال سلاسة الفرد من النواحي الا جتماعية والنفسية. 


39) أنماط السلولد والمعيشة والفكر والحياة وفواعد المرف واتتقاليد والفنون 
واللغة والقانون والأ خلاق والدين والالات والاأدوات المصنمة والمبائي التي تنقل 
من جيل إلى آخر هدا هو تمريف: 


أء المجتمم. 
ب. الخصوصيات العقالدية. 
ج. البدائل أوالتفيرات. 

د. الثقاغة, 


40{ من عناصر مكونات الثقافة العموميات آو العالميات والتي تمني: 


1. العناصرالثتافية باتسثوصيات الخاصة بأاصحاب مهنة معيئة. 

ب. الأفكارالكتسبة التي توجد بصفة عام عند كل الأعغضاء اليالفين بي 
المجتمع الواحد, 

ج. العادات والتقاليد وطربقة اللباس او اللفة لفدة معينة بل المجتمع. 

د. عمومية أو عالية الثقاطة الطبية والتي تحدد صفات الإصابة باحرض. 


41{ الخصرصية اتتي تقول أن المعاملة وطريقة الميش والالتساب لجماعة وتعديم 
المشقوس والشهالر الخاصة بتلك الففة تعتبر خصوصية 


.١‏ خصوصية مهنية ب. خصوصية طبقية 
ج٠‏ خصوصية عنصرية د. خصوصية عفالرية 
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أسللة متارحة 


2 الطرق المخثلضة بے تبادل الموافف ولكن الغاية واحدة مثل اختلاف وسائل 
المواصلات والاتصالات 3 المجثمعات البسيملة والأكثر تعقيداً هدا تعریض: 


الدالل أوالمتغيرات ب. العموميات أو المالميات 
ج. التخصصات أو الخصوصيات د. الاتجاهات والقيم 


3) محورالتقاهة سواء المادية سنها أو المعنوية يدور حول: 


ا. الصراع بين عناصرالثقافة المختلشة, 
ب. إثثاج المقل البشري لأشياء ملموسة. 
ج٠‏ إشباع الحا جاث الرئيسية للإنسان. 
د. التفير والاستمراروالبقامء. 


44) مطاهرالسلوك التي تتمثل ب العادات والتقاليد والتي تعبر عن المثل والقيم 
واللأفكار واللهتقدات واتدين واللخة هذا تعريف ل: 


أ الثقافة المادية ب. الثقافة المعنونة (اللامادية) 


ج. الثقافة الممومية أو العموميات د.الثقافة الطصوصية أو الطصوصيات 
5 من مقاییس الأسراض الا جتماعيه: 


١‏ الفقروالموزة ب. الانحراف والجريمة 
ج. اتأطضال غير الشرعيين د. جميع ما ذڪر 


6) يمتقد البعض أن سلكياتهم وطردقتهم 4 الحياة اففضل من غيرهم مما يجفل هن 
الصعب تفبير طريقتيم بطرق اخرى مقتبسة من غيرهم هذا تعليل لمعلى: 


أ. القدرية والممتقدات ب. القيم النسبية 
ج. التقاليد والعادات د التمر كز الذاتي للثقاهة 
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أسئلة مقترحة 
7 إن الهدف من برامج الصحة العامة الحديثة هو: 
!. فقديم رعاية طبية متميزة فقط. 
ب. تحقيق الأهداق النشودة. 


ج. تقيير هادات التاس وفيمهم وتقاليدهم فيما بتعلق بالصحة والمرض. 
د. المقاوسة الطبيعية غير اللوعيك. 


48) العنصراو الادة أو القوة سواء كان حية أو غير حية والتي ب وجودها او غيابها 
لد تبدا أو تستمر صملية مرضبة عدا تضسير لد 


|. السب الطبيعي للمرض. ب. السبب الميغانيكي للمرض 
ج٠‏ السبب النوعي للمرضس د. السبب اتوظيفى المرطس 


49) الاجناس والقوميات تؤدي إلى: 


أ. اختلاف الاتجاعات والاهداف. 

ب. وجود الطبقات الاجثماعية. 

E‏ إعطاء المجتمع شعلا مميزْا أو كيان خاص. 
د. ظهور صور من الحياة الاجتماعية المثميرة. 


50) من خصائص العادات الإاجتماعية آنها: 


آ. غير إلزامية با۔ ليس مهم التمسك بها 
ج. التنوع والنسبية د. يجب التمحيص والتنقيب عن الصدر 


51) الصحة الإيجابية هي؛ 


آ- توافر عطاقة إيجابية تسكن الفرد والمجتمع من مواجهة امشاكل وا لؤترات النفسية 
. توافر اة صحية إيجايية وعند تمر الفرد للمؤثرات الضارة يسقط الفرد. 
- درجة امال والتكامل بين المواهل البيئية والنضسية والاجتماجية والبيلية. 


با+چ 


LL rt Û 
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أسللة متزعة 


52( عادة مستمدة تنتش رال الجتمع بسرعة ثم تختضفي ولا ترظى إلى مستوي 
العادات والتقاليد هذا تفسير لتعريضف: 


آ. الموضبة ب.التقالید 
ج الاعراف د.القيم 
53 التاهیل هو: 


أ. تدريب العاملين بل المجال الطبي 

ب. تطويرالجياة الاجتماعية والميشية. 

ج إعادة المصابين بالعجزإلى الجتمع كافراد وطبيميين. 
د. رفاهية وأمان وسلامة الجتمع. 


54) تتميزالئقافة الصحية البدوية: 


. الممارسات السحرية والاستشفاء بالآوتياء. 

پ. الاعتماد على الطب الشعبي الرسمي. 

ج. الاعتماد على الطب الشعبي والرسمى والاأوتياء. 
د. لا شيءَ مما ذڪر. 


5) تكثرالممارسات الطبية السحرية بل القطاع البدوي وأحياناً ب3 الريفي ب 


اللأمراض اتثالية: 
.١‏ الصرع ب. المقم 
ج الإ جهاض التكرر د. جميع ما ذڪر 


١ )6‏ #نجاب والتناسل وحضظ النوع البشري( الإنساني) من الانقراض وظيغة؛ 


[. بيولوجية للأسرة ب. إيدلوجية للأسرة 
ج. نفسية للأاسرة د. هشالدية للأسرة 
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أسللةمقزىة ا ك 
57 العوامل الؤدرة 4 دور اللأسرة كمؤسسة اجتماهية: 


١‏ بيئة الوالدين قبل الزواج پء 1+ با + د 
ج. المستوى الاقتصادي والاجتماعي د. تاثير الإ خوة والأخوات 


8) من العاييروالعوامل الذاتية والشخصية (اللاسادية) تلانتماء الطبقي: 


|. القيم والملكبة والنضسيات والإأهداف. 
ب. الدخل والقيم والنضسبات والأهداف. 
ج. القيم والاتجاهات والنفسيات والأهداط. 
د. الملكية والشيم والنقسيات والاتجاهات. 


59) جد السوكياث التالية هو سلول مختسب: 


!. النضج پ. الذڪاء 
ج.التعلم د. لا شيءَ سما ڪر 
50) السلولد الذي يحبر عن عدم تتاسق داخل الشخصية أي سوء التفاعل مع 
المحيط (المجتمع) هو سلولك 
آ. مير تمرضزي ب. شاذ سلبي 
ج. سوي إيجابي د. ابت سوروث 


61) احد الصفات التالية خاطشة بل موضوغ اثر الثقافة على اتسلوك المرضي 


أ الإهتمام المبحة ب. يعتمد على الطب الشعبي 
ج. الاضطراب عند امرض د. يناقش دائما النصالح الطبية 
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أسللة متزحة 


2 اتعادات التي لا بجبر الإنسان علي القيام بها ولا بترتب أي مقاب !جتماعي 


جلی تر ها : 
أ. العادات الثقاطية ب. العادات الديثية 
ج. العادات العرفية د. العادات الاجتماهية 


63) معالجة مشكلة الفشر وتدهور المستويات المعميشية وسمستوى الخدمات ے2 الدول 


النامية هذا تحديل لهتى يسمى: 
آ. دراسة الجدوى ب. دراسة الصحة اللفسية 
ج دراسة البيئة د. دراسة الا قتصادیات 


4) ل الثالي من السام المستشفى ما عدا: 


أ. اللخدمة الاجتماعية ب. السجل الططلبي 
ج الطواری د. التطيم الطبي 


65) تغپرالطبيب واختياره بين دورة كطبيب او صساحب أسرة ودورة £ الؤسسة ومسع 
الزملاء هنا سی ا علم الا جتماع وهو تفسير لصطلح: 


أ صراع البقاء پ. صراح الآدوار 
ج. صراع التميز د. الصراع المهني 


6) مجموعة الافهال والأاعمال التي لنشأ بصفة ثلقائية عفوية لتحقيق ألمحراض 
تتملق بظاهرة سلوكية تساعد 4 لنظيم الجماعة هذا تفسير لتعريف: 


|. القيم پ. التفالید 
ج الاعراف د. العادات 
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أسللة مقترحة 


7 پتمشل الطب الشعبي ل الإجرامات التالية: 


. العلاج الشعبي ب. العلاج بالتشريط 
ج. الوصفات المنزتية د. ڪل ما ڪر صحيح 


68) عملية التفاعل الاجتماعي التي يكتسب منها الفرد شخصيته الا جتماعية 
التي تعكس ثقافة سجتمعة هذا إحيى التعريفات المقترحة ل 


أ. المستوى الاجتباعي ب. الطيقة ألا جتماعية 
ج. التنشئة الاجتماعية د الۇيسىة الاجتماعية 


69) أكثر الأسراض التي يمارس فيها الاستشفاء بالاولياء هي: 


آ, الأمراض النفسية والحصبية ب.الأمراض النفسية والباطنية 
ج. الأمراض العصبية وا لصدرية د. لا شيء هما ذڪر 


0) يدرس علم الاجتماع الطبي: 
آ. المجتمح والجماعة والحشد پ. تصورات الناس عن الصحة والمرض 
ج٠‏ المرض على أساس بيولوجي د. الخسور والاضطرإابات الجسهية 


1) الاتجاه الحديث للصحة يقول بان: 


أ. مؤشرات مرتبطة بالامكاناث والجهود لتحسين الصحة. 

ب. كل شخص يحمل الإمكانية الكاطية لكل مرض ب كل الأوقات. 

ج. تكوين العلاقات الإنسانية والتوافق سعها وا لانسجام النفسي والبيلي. 
د الصحة مثل المرض تعتبر أوتشترلد ل عوامل مشتركة. 
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أسللة متترحة 


72) المنصر أو الادة آوالقوة سواء مان حية أو غير حية وإلتي ب4 وجودها او غبابها 
قد تبدأً أو تستمر عملية مرضية هذا تفسبر ل 


أ. السيب الطبيعي للمرض ب. اتسبب البكانيکي للمرضصس 
ج السبب النوعي للمرض د السبب الوطليضي للمرض 


3) الأمور الهامة التي تحدد نمطل التعامل مع النسق الطبي؛ 
أ. الطبقة الا جتماعية ب. العادات والتقالي والاقتصياد 
ج. الطبقة الاجتماعية والاقتصادية د.الطبقة الاقتصادية 

4 دور النقاهة وسكاتب التاميل الهني ومراكزالتاهيل الهني من أظسام: 
أ المؤسسة الهحية العلاجية ب. الؤسسة الصحية ا لوقالية 
ج المؤسسة الصسيه الإتشائية د. المإسبة الصبحية التهلبهية 


5) لعفني باكتمال الناحية النفسية 3 صحة الإلسان؛ 


أ عدم الاستقرإرالنقسي للڑ تسان 

ب ساامة الأصضاء الجسمية. 

ج. توافق النواحي النفسية. 

د. الاستقرار وا لتوافق النفسي لللإضسان. 


6) الفهوم الإيجابي المثالي للصحة (يوتوبي) ينص على : 


1. أن الإئسان مركب من الأدوار الجسمية والحيوية. 

ب. إن الإنسان مركب من الأنوار اتبيولوجية والعقلية. 

ج. آن الإنسان مركب من الأدوار الفسيولوجية والاجتماعية. 
د. أن الإنسان مركب من الادوار الجسدية والہدلية. 
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أسللة متترحة 
7) الصحة حالة نسبية مختلفة من شخص إلى آخروهي طرفين: 
آ. امرض غير الظاحرة ومستوي الا حتهضار. 
ب. الصحة الثالتية وانعدام الصحة والوت. 
ج. الصحة الثالية والسلامة التوسطة. 
د. اللرض الفلاهروالرض غير الظاهر 


8 احدالتالية ليست من الأمراض الاجتماعبة: 


أ. تلوث البيدة ب. الجهل والأمية 
ج. الأطفال ير الشرهيين د الإدمان على المخدرات والخمور 


9)] علم وطن الوقاية من الرض وإطالة الحمر وترقية الحمسحة هذا تعريف: 


1. الصحة العامة ب. مقاییس الأمراض 
ج حه البيشة د. الرعابة الصحية 


80) من إهداف اتصحة العامة: 


R™ ترقية الصسحة‎ .١ 
ج. الرفاهية د. التاهيل‎ 


{8k‏ التفاوت ب الإدراك والسضاوت بل النغة من؛ 


العوائق النفسية ب العوائق البشرية 
ج. العوائق الاجتمامية د. القدرية والستقدات 


82) الاحتياج للراحة عو المعئى الحر ل؛ 


آ. امرض پ. الصحة 
E‏ الأضطراب النقسي د الإعاقة 


أسللة مقارحة 


د8) من خصائص الثفافة: 


. البقاء والاستمرار ب. آئها كل مترابط بنسق واحد 
ج. أنها معنوية فقط د.ا +بپ 


84) اتثقاغة عملية رضا للنشس: 


ا. تشبع حاجات الإأنسان ب. تريح اللفس 
ج. ترضي الضمير دابع 
5) حالة عضوية او نفسية للاختلال الوظيفي تؤثرعلى شخصية الفرد هدا 
مهنې: 
أ. الإدراك الواعي ب. السقم 
ج.الاعتلال د. الحاجات 


86) تمفريف نيومان للصحة هر عبارة عن: 


ا. ليست شيداً يمثله الجسم العضوي الحي. 
ب. حالة التوازن النسبي توظائف الجحسم. 
ج. التكبف مع المؤثرات الداخلية للجسم. 
د. حالة ديئاميكة أو مصدر متواصل منطلق . 


87) عنم الاجتماع یدرس: 


أ. اهوم العام للصحة ب. الاقزان البيثي المتوازن 
ج الظواهر الاجتماعية للإنسان د. لقافة المجتمعات فقط 


8) تدرس وتقرا التصرفات والظواهر الاجتماعية عن طريق: 


ا. منهجية البحث العلعي ب. عشواثية البحث العلمي 
ج. أدب الموضوغ الدراسات السابقة د.النظريات والقواعد السابقة 
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89( يلم التضفس بدرس؛ 


أ الظواحر الاجتماعية كالعادات ب. تاثير وتأثر الملجتمعات ببعضها 
ج. التشريع والنضعة وا لأخلاق د. السلوك الفردي للإئسان 


90( أحد العلوم التالية هي "الانسانيات ": 


ا علم النفس والفيزباء والتاريخ والقانون. 
ب. علم اللفس والفلك والجمال والاقتصاد. 
ج. علم التفس والكيمياء والانثرويولوجياء 
د. علم النشس والسياسة والأجناس واللفة 


91) دراسة الشعوب والنضظم البدالية - علم يسمى ب: 


أ. البيولوجبا ب. الاشنولوجیا 
ج الأنثروبولوجیا د الجيولوجيا 


92) علم الاجتماع الطبي يهتم بدراسة 


أ. الجاتة الاجتماعبة حعلاقة بء المرض والا جتماع مكجلاة 
ج. الصحة والطب كعاذقة د. الاجتماح والطلب ضعلافة 


93 الأمراض التي يصاب بها هلة معيئة محددة بذاتها تسمى الأمراض: 


أ, الأمراض الورائية ب. الأمراض الهنية 


ج. الأمراض الاجتماعية د. الأمراض العدية 
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أسللة مترحة 


94) للإنسان عناصرشخصية أريعحة هي كل متكامل ومتفاعلة: 


أ. العقلية والطبيمة والنفسية والاجتماعية 
ب. العقلية والبيولوجية والجيولوجية والاجتماعية. 
ج. العقلية والمهنية والجيولوجية والاجتماعية. 


د. الصقلية والبيولوجية والنفسية والا جتماهية. 


5 دراسة الظواهرأوالعوامل الرضية وغق القاعدة او المنهج الطبي التعذيمي 
هذا الأسلوب من أساليب هلم الاجتماع الطبي ويصنف ب 


أ. الأسلوب التطبيقي للدراسة ب. الأسلوب النظري للدراسة 
ج الأسلوب العشوالي للدراسة د. الإأاسلوب الإ جرائي للدراسة 


6) من أساليب العلاج ب3 الحياة البدائية والقديمة السحر والأرواح الشريرة وقد 


سمي شنا اسلوب ب: 
آ. أسلوب الطب المشوائي ب. اسلوب الطب اللاهوتي 
ج اسثوب الطب العلاجي د. اسلوب الطب الرسمي 


7 إحدي اتعبارات التالية هي الأصح بين متيلاتها الأخرى: 


. الذڪاء محكوم بيدياً 
پا التملم محكوم وراثيا. 
ج اللضج محكوم ورادياً والتملم محکوم بیئیا. 
د. التعلم محكوم بيدياً والذڪاء محكوم بيدياً. 
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أسللة متارحة 


8) رڪزعلم الاجتماع الطبي س دراساته الحديشة غ القرن العشرين على 
الا ختلالات الوطيفية للجسم من فاحيتص متلازمتين هما: 


أ. البيولوجية الجسمية والانفعالية الفسيولوجية. 
ب. البيولوجية الجسمية والبيلية المحيطة. 

ج. الانفمالية الفسيولوجية والأثنولوجپا. 

د. العقلية والبيولوجية والانثرويولوجيا 


99) هلم الاجتماع الطبي يقف بل دراساته عند نقطة التقاطع يبن الطب وعلم 
الأ جتماغ ویقترب ايضا من مفهوم: 


|. علم الاجتماع ‡ الطب ب. علم اللاجتماع النفسي 
ج. علم الطب الاجتماهي د. علم الطب 3 الاجتماج 


10| الصحة حسب تمريفها من قبل منظمة الصحة العالمية؛ 


أ. التوازن والاتزان والتحسن الجسمي والعقلي . 

ب. التوازن والاتزان واتتحسن الاجتماهي والنفسي. 

ج التوازن والاثزان واتتحسن الاشتولوجي والأتئريولوجي. 

د. التوازن والاتزان والتحسن الجسمي العقلي والاجتهاعي والنضسي . 


101) المفاهيم الاجنماعية تلمرض چزه من؛ 


1. إفتناع الشموب بقضيتي القضاء والقدر. 
ب. فلسقة الشعوب حول المرض والموت. 

ج٠‏ فلسفة الشعوب حول العلاج والوقاية. 
د. إقتناع الشعوب أن المرض والموت زمني. 
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أسللة متارحة 


2/) تازم المرض إذا كان المرض عقلي او إعاقة هذا عامل نفسي بغ سلولكد المرض 


ویسمی أو یتعارظ عليه پ: 
1 الوحهات ب. الافات 
ج. الخلقيات د. الوصمات 


103) الطب كنظام قائم علي استخدام متاهج وإساليب علم الأجتماع لدراسة 
العوامل الاجتماعية كالعلاقاث والقيم والتنظيمات والاأنماط الختلفضة 
للسلوك الإنساني به المجال اتطبي هذا تهريف: 


ا. علم اجتماع الطب ب. الطب الاجتماعي 
ج علم الاجتماع 4 الطب د. ملم الطب 4 الاجتماع 


104) من إسهامات علطم الا جتماع بے المجال الطبي ما يلي: 


ا. التمييزبين التعب والرض. 

++. 

. دراسة الطب الشعبي التقليدي. 

. الضفوط اللا جتماعية ومقارنته بالطب البعديث. 


r~ MM <0 


5) البيلة ممکن آن ټکون: 


. مسبباً وناطلا للمرض بء مسیبا وعلاجا تلمرضص 
ج ماللا ومحتضئة للمرضص د. تاقلا للمرْض فقط 


6 ) اد الصفات التالية من صفات المؤسسة الصسحية: 


ا. عدم التصرف به اللوائح والإجراءات. 

ب. طلة دد العاملان بها بتخصصات متنوعة. 
ج. فلة هدد اللسامها المختلفة. 

د. لها طابع خاص غير المؤسسات الا جتماعية. 
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أسللة مدترحة 
7 تار مرا جصات وتسپ التحويلات من المرإكز المصصية إلى المستشفيات 


والعيادات الخارجية ب 


آ. مواسم الصيف والشتاء 

ب | + چ اف 

ج. اتوعية امحيطين بالعيادات الخارجية. 
د. المعتقدات والممارسات الطبية السائدة. 


8 /) الملاقة مع المريض والملاقة مع اتطبيب والعلاقة مع الزملاء بإيجابية هذا 


أ التثقيف الصحي ب. التكييف البيشي 
ج. التكييف الهني د. التثقيف الهني 


09 اللاسرة عبارة شن: 


1. مۇسسة مينية قائمة بذاتها. 
ب. مؤسسة افتصادية قائمة بذاتها. 
ج. مؤسسة شقافية قائمة بذاتها. 

د. مؤسسة اجتماعية هائمة بذاتها. 


0 تقل العادات والتقاليد السائدة ‏ المجنمع وثوفير سبل واساليب التكيف وظيفة؛ 


اء أيدولوجية تلاإسرة ب. عقائدية للاسرة 
ج٠‏ بيولوجية تلاسرة د اجتماعية للأسرة 


11) من آهم إجراءات تهيدة البيدة الصحية ا لسليمة؛ 


أ موقع المصنم .+ ج + د 
ج. الرقابة الصحية النتظمة د. تصميم بناء الملصنع 
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أسللة متترحة 
12 1] احد الجمل التالية صحيحة: 
|. اصحاب المهن الحرفية كثيروا الخبرة بسلوك المرض. 


ب. توفرالخدمات الصحية الناسبة لجميع الأمراض المهنية. 
ج. تكرار عدم الإصابة ببعض الأمراض الهئية بسبب كيفية المهثة. 


د. بعض اصحاب الهن الحرفية يحتاجون عند إصابتيم بالرض تللملاج والراسةء 


3 من الحقائق 4 موضوع تار سلوك الرض بالتقاهة: 


. امرض الكيماويي قد يخضي وراءه مرف ابدولوجي. 

ب. أن المريض سابقاً غير مهتم بنوع محدد من الأدوية يطلبه من الطبيب. 
ج. تعاض عدد مس الاد للحصول على إجازات مرضية. 

د. تمارض بعض الأشخاص للحصول على وظائف قيادية إشرافية. 


14 1) الموضة آأكضثر ما تحدث £: 


|. الشماثرالديئية ب. اللباس وا لأطكار 
ج٠‏ الكرم والضياطة د. احترام الړالدین 


15 ) لظرة الإسلام للقیم على انها: 


آ. غير مطلفة ب. تصلح لعل مکان وزمان 
ج يجب التخليى عنها د. لا شيء ميا ڪر 


6) من التاذيرات السلبية للمعتقدات الطبية الشعبية على الحدعة الصحية:؛ 


ا. ليس لنطرق الطبية المشعبية أساس علسي. 
ب. ممارسة الطرق الشعبية يؤثر على المستون الاقتصادي للمريض. 


ج. همارسة الطب الشعبي يعبق برامج الخدمات الصحية ب متابعة التحالات. 


د ڪل ما ذڪر صبحيمح. 
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أسللة مقترحة 


7 العادات قد تجون غريبة ومستهجنة ب مسجتمع ما ومقبولة 2 مجتصع خر 


هدا ٹضسر: 
أ. التلقاثيه ب. التنوع والنسبية 
ج. ا #لرامية الجبرية د. لا شيءَ هما ڊڏ ڪر 


8 من الامورالتي تلعب الدورالمباشرے بئورة وثماسك آراء وأغكار ومعتقدات 
الفرد نحو الأشياء الحيطة به ل المجتمع: 


القطاع الاجتماعي السلبي. 
ب. العادات والتقاليد والقيم. 
ج. المتفيرات الموضوعية الذاتية أو الطاديةه۔ 
د. الأعراف والشعالرالدينية. 


9 ) قوی مضادة لا ترضی بالمتفیراو ما هو جديد هذا تمريف لصطلم: 


أ. التقاليد واتعادات ب. القدرية والقضاء 
ع٠‏ التمركز اتذاتي للثقاشة د. القيم النسبية 


120( وسيط غير حي لاتتشار المرض: 


أ الحشرات والقوارضش ب. اتهواء والفذاء 
ج الام والحشرات د.القدامو القوارس 


1 ) يكن فياس معد لات الإ صابة وانتشار المرض بما يلي 


ا. معدل الإصابة بالرضش ب معدل الثقاهة الاجتماعية 
ج معدل الوضع الاقتصادي د. معدل مؤشرات البيئة 
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أسللة مارحا 


2) احد امور اتتالية ليست من أهداف الستشفى: 


[. رعاية وعلاج المرضى ب. إجراء البحوث الطبية 
ج. التمليم الطبى المستهر د دراسة البناء الا جتماعي تلمجتمع 


123( يقوم الطب الشعبي داثما: 


أ. على الشعوذة. 
ب. شلى علاج الأمراض والوقاية منها بط ضوء العوامل الثقافية. 
د. على ثنظيم الممارسة الطبية. 


4) سلوله المرض يعثي: 


1. الطريقة التي يدرك بها الإنسان بعض الالام للمرضى وإسبابها والتصرف 
حیالها. 

ب. استفراض عاڈقات الثقالة بالصحة والرض . 

ج. الأداء اتوظيفي للعاملين 4 ابتإسسة الصحية وطريةة المعالجة. 

د. مجموعة العناصر الثقافية العامة المرتبطة بالخدمة الصحية. 


5 ) العتقدات هي: 


ا. اهتمامات مرتبطة بالعرفة مشل القيم الدينية: والحرمات: وتصورات الفرد 
حول شيء سصین؛ 

ب. نزعة سلوكية عامة لدى الشرد لاإنجذاب نحو نوع سعين من المعتضدات. 

چ حالة استعداد لد الفرد تدفعه إلى تأيبد أو عدم تأببد موضوع اجتماعي 
ھا 

د. وجهة نظرثانية نحو الأشخاص أو الصسياسة او القضايا أو الممارسات 
الديئية. 
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6/) أفعال المرضى وسلوكيم من وجهة نظر علماء الاجتماع الطبي تعتمد على : 


ا. تعليمات الطبيب المالج. 
با. فدرتهم المادية وأ جور العلاج. 

ج. ممرفتهم بالأمراض والاعراض وخطورتها. 
د. الصورالشماعية وفناعة الطبيب وتشخيصه. 


7 اتصحة والمرض يعتبران؛ 


أ. ظاهرتين احتماعيت. 

با. مفهوم واحد عند جميم الثاس. 

ج تضصورات إنسانية توجد 4 مجتمع محين. 
د. حالة هن التحسن الجسمي والعقلي. 


8) يدف علم الاجتماع إتى: 


أ الشف عن الماثفة بين علم الاجتماع والملوم الأخرى, 

با. معرفة سلوك الضرد داخل الجماعة. 

ج. الشف عن !لقواعد والقواتين التي تحكم الظاهرة الاجتماعية. 
د. إعداد الأدوات الاجتماعية للمرضى. 


9) إحدى العبارات التالية غير صحيحة: 


أ. مفهوم الصحة والرض واحد عند جميع الأخراد. 

ب. يكن اعبار الحرن حالة مرضية. 

ج. كل شخص يحمل الإمكافية الكامنة لكل سرض ية كل الأوقات. 
د. ننظيم اللمارسة الطبية يعتبر من مهام هلم الاجتماع الطبي. 
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0 یری الانثروبولوجیون بانه من انضروري التروي 4 فهم العلقوس والمتقدات 
والعادات المرتبطة باتصحة والمرض عن طريق: 


. إدراجها 4 إطارالئظام الطبي الحديث. 

ب. إدراجها 4 إطارها الاجتماعي والثقاية العام الذي يحتويها. 

ج٠‏ إدراجها ل إطارالنظام الطبي السائد الؤسة الصحية ل المحتمع. 
د. إدراجها ب إطار طبقة اجتماعية ل مجتمع معين. 


1 ) تم الاعتماد على التداوي بالأعشاب £ علاح ثير من الأمراض وقد بدا 


الملاج با لاحشاب: 
أ. قبل خمسة هرون ب. بعد الجرب العالبة اللأولى 
ج. سند أيام الفراعئة د. هند بدء الخئيقة 


2 ) الۈمىسة الصحية تشمل: 


آ. المستشفيات ومراكز الامومة والطفولة. 

ب. المراكز |الصحية الأولية ومراكز الامومة والطفولة. 

ج. المراكزالصحية الشاملة والراكز الأولية . 

د. المؤسسات التي تقدم خدمات الرعاية الصحية بكاطة أشكالها. 


133) المفهوم اتشعبي للصحة والرض وعلاقتها بالخدمة الصحية يشتمل التالي ما 


دا 


.١‏ اتتفسير اتشعبي لأسباب المرض. 

ب. النظرة الشعبية لسلوك اتعلاج والطبيب المعالج. 

ج. التصورالشعبي للمرض وكيفية الوقاية منه. 

د. نوعية الؤسسة الصحبة ونمط المجتمع الذي تخدمه. 
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4) تفسيرات الئاس للمرض واسبابه وعلاجه تمني: 


الطبقة الاجتعاعية والخدمة الصحية ب. الثقافة والصحة والمرضس 


ج. الثقافة وسلوك امرض د. البدائل العلاجية المثاحة 


5 ) من الاعتبارات التي تحكم سلوله المرض التالية ماعدا؛ 


ا 


ب. 


چ 


ك 


قرب أو بعد المؤسسة الصحية (المستشفى. المركز الصصي) . 
اجرة العلاج والدواء (تكاليف الخدمة الصحية). 

تفييم اللمريض لخطورة المرض. 

سكثرة الأمراض وازدياد حجم المماناة. 


6 حالة التوازن التفسي لوظائف الجسم هي: 


آ. 
چ 


الرض ب الصحة 


الرعاية الصحية د. الخدهة المبحية 


7/) اهتعام علم الاجتماع الطبى ينضصب على دراسة: 


با 


€ 


2 


المرض على أساس بيولوجي. 

الكسور والاضطرابات النفسية. 
المجتصع والجماهة والظواهر الطبيعية. 
تصورات اتناس حول الصحة والرض. 


8 ) إحد العبارات التالية غبر صحيحة: 


آ. 


با 


E 


ت 


أن نظرة الأطباء إلى الأمراض واعراضها تختلف عن نظرة المرضى انفسهم. 
يختلف المرضى ا نظرتهم إلى امرض وأعراضه عن بعضهم البعض. 
يتشابه المرضى 4 نظرتهم إلى اللرض. 

يختلف الئاس ب تقديرهم إلى حالتهم الصحية. 
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9 ) الطب الشعبي يست على الأسورالتالية ما عدا؛ 


أ. الإيمان بالقضاء والقدر. 

ب. الشعودة. 

ج٠‏ إجراء البحوث الطبية. 

د. علاج الأمراض واتوقاية منها سه ضوء التعوامل الثقافية. 


0) الاسس النظرية لملم الاجتماع انطبى ب علاقة الطبيب بالريض تعتمد على 


مفهوح: 
. امرض پ.الدوزر 
ج.التقاطة د. النظام 


14[1) من الامور التي لا يهتم علم الاجتماع الطبي بدراستها: 


أ الجوانب والاعتبارات غير المادية ذات الطبيمة الثقافية والاجتماعية. 
ب. الثنشلة الا جتماعية للطبيبا, 
الحطلب كنظام اجتماعي. 


د. العوامل الوراقية والبيوتوجية. 
142( يقوم تهبيمنا لدور الطبیب على أنه 


أ. عام وغير محدد لتحقبق صحة الريض كالدور الذي يقوم به الآب. 
ب. تميزا من الناعية العاطفية. 
ج. مستعدا لخدمة كافة المرضى على اختلاف ظروفهم. 


د. يتير الحزن حالة مرضيهك. 
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3 يركز علم الاجثماء الطبي على دراسة: 


أ. السجروالشعودة. 
ب. تظرة ؛لاطباء إلى الأمراض واعراضها. 
ج. تصورات الناس عن الصحة والمرض. 
د. تشابه المرضى 4 نظرتهم إلى المرض. 


144) يهتم علم الاجتماع الطبي بالتالني باستتشناء: 


آ. دراسة الجواتب الاأجتماعية والاعثارات غير المادية ذات الطبيهة الثقافية 
والاجتماعية. 

ب. الكسور والاضطرابات النفسية. 

ج. التنشتة الاجتماعية للطبيب. 


د. الطب نظام !اجتماعي. 
5/) هلم الاجتماع الطبي يقوم بدراسة تصورات الناس عن: 


آ. الصحة والرض ب. البناء الاجتماعي 


ج. البناء الاقتصادي د. البناء الأساسي 
6/) المؤسسة الطبية هي كل هيلة تستيدف تقديم؛ 


ا. الرعاية العلاجية أو الوقائية للأإفراد أو الجماعات ‏ بيذ ممينة. 
ب. تقديم الفدام وتعزيرزالصحهة. 
ج» الإمداد الكاة بالياه النقية. 


د. رقابة سياه الشرب وتوصيل اليا إلى المنازل. 
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7 ) تعتبر التالية هن واجبات الطبيب اتجاه المريض باستثناء: 


أ أن يلتزم بقواعد وقرارات ممارسة مهنة الطب. 

ب. العمل على ثحقبق مصلحة المريض والمجتمع وتقديم ذلك على مصالحة 
الشخصية. 

ج. آن يفحص جسم المريض وأآن بستجوب المريض صن خصومياله سواد 
اللاصة يجسمه أو حياته البخاصة. 


د. أن يضاضل بين المرضی وبخثارمن يشاء لعلاجه ویرفض من يشاء. 


8 /) حالة من التغيرات تضعف أو لتقلل بعطريق مخثلف ويدرجات مختلفة من 
قدرة الفرد على أداء وظائفه بطريقة مقبولة أو كما اعتاد أن يإديها تسني: 


آ. الرعاية الحسحية ب. اللخدمة الصحية 
ج. امرض د.الضصحهة 


9 ) المملية التي من خلالها يتم تموبل الفرد سن كائن بيولوجي إتى ڪائن 


اجتماعي: 
ا. التريية ب. التأسرة 
ج التنشكة الا جتماعية د.الرعاية الصحية 


0 ) الطريفة التي بدرله بها الإثسان بعض الالام المرضية ويتعرف على التعب أو 
على أية علامات أخري للاعتلال الوظفي لجسم ويقيمها؛ و تصرف 


حيالها يهني : 
. سلولد المرض ب. الصحة والمرض 
ج. امرض د.السقم 
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11) المؤسس العقيقي لعلم الاجتماع هو 


آ. فور ڪام ب۔ او چست کونث 
ج .اين خلدون د.آډم سمیٹ 


2 ) سن الفرويل بين هلم الاجتماع وعم الطب: 


.١‏ أن علماء الطب قد حصلوا على مداخل من عام الاجتماع. 
ب. علساء الطب وعلماء الاجتماع يشتركون معا ب الدراسة. 
ج. المشاريع الخاصة بعلم الاجتماع تعتمد على علم الطب. 
د كلاهما يعتمدان على بعضهما البمض وجب الحاجة. 


3 ) استخدام قراءة القرآن !لكريم ب العلاج يعتبر سن: 


آ. العلب الحديث پ. السحر 
ج. الطب بالأعشاب د. الطب الشعبي 


154) يتم اكتمال الصحة إذا اكتملت النواحي التالية؛ 


ا الناحية البدنية فقط. 

ب. الناحية التفسة فقط. 

ج. الناحية اتبدنية والعقلية فقط. 

د. الناحية البدنية والنفسية والعقلية والاجتمامية. 


5 ) ليس من العتقداث الطبية الشعبية؛ 


أ. الکي ب. #جبير الكسور 
ج الحجامة د. الجراحة التجميئية 
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6 ) علم النفس الاجتماعي هو العلم الذي يتناول: 


أ. سلوك الفرد ل الموافف الاجتماعية المختلفة. 

ب. العلم الذي يدرس العلاقات الاجتماعية التي تولد التفاصل الاجتماعي. 
ج. العلم الذي يدرس الظواهرالاجتماعية. 

د. العطم الذي يدرس العادات والتقاليد والمهتقدات. 


7 ) علم الاجتماع يسمى بالمصطلح التالي: 


|. الجيولوجيا ب. البيولوجيا 
ج السسوسيولوجيا د. المبثافيزيقيا 


3 )| من المؤشرات التي ترتبط بصحة الأفراد والجماعات "المقاييس الإيجابية " 


ومثال عليها: 
آ. معدل الوفیات ب, مدل الوالید 
ج. ائتشار الأنراض د. الامراض الاجثماعية 


9 ) سن اللأمراض النوعية | لأمراض المضوية وسال عليها: 


أ. السرطان ب. القلق 
ج الإدمان د.الإرهاصات الحيالية 
0/) القدرات العقلية التي وهبها الله لللإنسان وتختلف من إنسان لأاخرومنها 
يستنبط الاجتهاد والذكاء ويمكن تطويرد عن طريق الممارسة المقلية 


والتد ربب هذا مصطلح لتهريف: 


آ. الثملم پ. الاستصد ادات 
ج.العلماتية د.النضج 
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1 ) العادات والقيم والأعراف والتقا ليد والموضة هي مكونات: 


. الإمكانيات الادية والمهنية ب. اللضج 
ج. التعلم د. فقافة المجتمع 


2) من الجالات التنظيمية والهنية والإمدادات ما يلي: 


أ. الترويح والترفية عن النضس ب. الضمان الاجتماعي 
ج توفير المعداث وا لأجهزة وسن الشوانين د. التثقيف الصحي 
3 التضاوت بل الإدرالد والتفاوت 4 اللغة من العوائق التي تميق تحقيق أهداف 
الصحة العامة وبرامجها وهي شوانق: 
أ اقتصادية ومادية وتنظطيمية. 
ب. فسيولوجية وعقلية ونفسيةك 
ج. الشقافية والاجتماعية والهنية. 
د القدرية والعتقدات. 
164) التفاوت والاختلاف الناتج عن تقدير وتقييم والنظر لوضوع ما هذا تمريف 
لمصطلمح: 
ا. القيم النسبية ب. القيم المادية 


ج القيم المهنية د,القيم السياسية 


5 ) حالة مرضبية أو اعراض مرضية جسدية (صضوية) نفسية (اجتماعية) تؤثر 
على آداء وسلولك ونمل معيشة وتصرفات الفرد حذا تسريف ل: 


|. السقم ب. الاعتلال 
ج. امرض د الإعاقة 
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6/|) امراض تنتقل من السلف إلى الخلف إمن الأباء إلى الأيناء) ولا يمكن الشغفاء 
منها مثل السكري وضحف النظر هذه الأمراض تسمى؛ 


. الماللية ب. الوراتية 
ج. الخلقية (الولادية) د. الئفسية 


7) الحرارة والرطوية والبرد من المسببات: 


أ. اتكيماوية للمرض ب. الميكانيكية للمرض 
ج. الفيزيائية للمرض د. الحيوية للمرض 


168) المادة أو المنصراوالعامل سراء كانت حيمة ب4 الطبيعة أو خير حيةے 


الطبيعة والتي تسبب المرض ب وجودها وأحياناً 4 عدم وجودها هذا سبب: 


. غداثئي للمرضص ب. مهادي للمرضس 
ج. غير نوعي للمرض د. لوعي للصرض 


9) امراض تصيب فة معيئنة من الأفراد يشتركون ب2 الإصابة بها لتشابه 
الخظروف البيئية وا لمسببات ليا عي أمراض: 


أ. عائلية ب.اجتماعية 
ج وراتیه د. مهثية 


70 1) معالحة الحالات المجزية المرضية سواء المقلية أو العضوية وإيجاد الحلول 
أالطبية لإعادة اللأجزاء أو الأعضاء العاجزة إلى معارسة عملها هذا تعريف: 


[. الطب البديل ب. التثقيف 
ج. التاهيل د. الطب الشعبي 
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1 ) تد جل النسق الطبي ب العلاج لساعدة المريض على الشفاء هذا مستوى: 


١‏ الاح بالطب الشعبي ب.الرعاية الصحية الاأولية 
ج. الرعاية الصحية اتشخصية د. الرهابة الصحية الذائية 


2) مجموعة من الأشخاص ضمن مجتهع واحد ولكن أصولهم الجغرافية ليست 
من المجتمم ولهم أهداف وطموحات واحدة صع المجتمع هم؛ 


آ. الميتافيزيقيون ب. االات 
ج. الطبيعيون د.التدینون 


3 الضاليات والإجراءات والفعر وشقافة المجتمح والمعتقدات والثقافة العامة 
والثعلم والإرث الثقابة التي لها علاة مباشرة أو غير مباشرة بقضايا الصحة 
العامة وتؤثر إيجابا أو سلبا 4 برامج الصحة العامة هذه أبعاد؛ 


آ. شقافية للخدمة الصحية ب. اجتماعية اللخدمة الصسية 
ج. علمية للطدمة الصحية د. سيسولوجية للخدهة الحسحية 


174{ أنواع وكيفية وطبيعة السلوك الفردي والجماعي تلفرد والمجتمع وطريقة 
العيش والتعلم وقواعد ثقافة المجتمع إلى جانب الإرث الحضاري المادي مثل 
العمارة والظرث الحضاري اللوي مثل الفنون والشمر هذا تعمريف؛ 


أ. الثقافة پ. الحضارة 
ج الجتمع د.التعلم 
175{ اشخاص تربطهم افكارواحدة مشترسكة حول نوضوع فكري مين هذه 
خصوصية: 
أ. خصوصية ميئية ب خصرصية وظيفية 
ج . خصوصية عنصرية د. خصوصبة فكرية 
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6 ) من ميزات الثقافة أنها: 


آ. حير تة با محدودة 
ج ير متنقلة د. ستزثة 
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صمان - ا لاردن 1984 


المشئي» يوسف إبراهيم - علم الا حتماع الطبي - دار المستقبل» عمان / الاردن 
„Z000‏ 


الخطبب/ عساد - مبادئ التمريض - عمان الأردن 1999 , 
فرنحات/ حكمت - مياد بل الصحة العامة عمان الأرون 1991 . 


بشير/ إقبال -الرعاية الطبية والصحية للمصوقين من منظورالخدمة 
الاجتماعية +لإسكندرية - مصر 1984. 


رمضان/ فوزية: دراسات 4 علم الا جتماع الطبي - الأزهر الشريف - القاهرةء 


مخلوف/ د. إقبال إراهيم - العمل الا جثماعي 3 مجال الرعاية الطبية 
1991 


عمر/ د. نادية العلاقات يين الأطباء وا مرضى ~ دراسة ا علم الاجتماع الطبي. 
ابراهيم/ عبد القادر؛ الإئسان وعلم النفسس؛ عالم المعرفةا الکويت. 


رشوان؛ حسين عبد الحميد - دور المتغيرات الاجتماعية 4 الطب وا لأمراض 
دراسة ب علم الاجتماع الطبي؛ 1983 . 


لطفي/ عبد الحي -علم الاجتماع 1981. 
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امراجع 
27 
28. 
29,. 


30 
.31 


32 
.33 
.34 
.35 


اللمر: عصام» الطقل والأسرة والمجتمع صمان؛ اليأردن, 
جابر/ د. سامية محمد: علم الاجتماع العام - القاهرة مصر 2004. 


زيد الكيلائي/ د. عبد الله الشريضين؛ د. نضال - مداخل إلى البح 4 العلوم 
التربوية والاجتماعية - همان الأردن. 2005. 


المدوي/ د. محمد علي - دراسات سوسيولوجية بيروته لبنان 2004. 


الحسن -“د. إحسان محمد - مبادئ علم الاجتماع الحديث - عمان الأردن 
1992, 


منشورات جامعة القدس المضفتوحة مبادئ علم الاجتماع - عمان الأردن 1992 , 
القرني -د. عائض بن عبد الله - للشباب قط - بيروت لبتان 2002. 
البستنجي / يوسف علم الاجتماع اتطبي - عمان الأردن. 

السيد/ محمود علم النفس الاجتمامي - ج1 + ج2 1985. 
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المؤلف في سطور 


قدري الشيځ علي 


من صوااليد مدينة يعبد / جني - فاسطين عام 1958 

حاصل علي! 

بکاتوريوس فئون جميلة وموسيقية جامعة اليرموك الاردن. 

ديلوم تربية فنية كلية صمان. 

ماجستير ثأهيل تربوي وعلم الاجتمام- جامعة عمان العريية للدراسات العليا ‏ 
ااردن. 

حم دوتي رة طاولة, 

مساضر غير عتفرغ لادة علم الا جتماع الطبي منذ سنة ستوات مله 
1. كلية رطيدة الاأسلمية تلتمريض والقباتة - جامعة البلقاء التطبيقية. 
2. معهد المهن الطبية المساعدة / ياجوز/ جامعة البلقاء التطبيقية. 

محاضرومقيم 4 جائزة الحسن للشاب من عام 1989. 

شضو ع برنامع إئجاز. 

صضو ل جمعية حماية ال تيلك. 

عضو ل الجممية الوطنية لحماية الطبيعة والبيدة. 

عضو ل نقاية الفنائين التشكيلين. 

مضو ا رابعلة الكتاب ابأردئيين . 

عضو ا جالزة ا لمل عبد الله الثاني لليافة البدتية. 

امين سر نادي الرصبفة اترياضي سابقا. 

مدير مدرسة تانوية غ وزارة التربية والتصليم سابقا. 

يعمل الان مهاضر لادة علم الا جتماغ الطبي ل عدة كليات. 


وبعمل أيطضا عديرا ل التعليم الخاصس. 
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